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কলে অফ. ফিজিসিয়ন্স্‌ যাও. পসাঞসঙ্জন্প বেলের ভুঁউপুবব ক্ান।ামশ ব্রে। শিক্ষক 
এনং কলিকাত। মেডিক্যাল পুল ও কলেজ ফ. ফিজিলিয়ান্ন্‌ ও সারঙন্ন্‌ 
বঙ্গের ষেভিকা।ল জুরিস্প্রডেন্সের তত পুর্ব অধা।পক ও 
মেটিগিয়। নেটিকার বুনন 'শক্ষক । 
আক্ভানেক্প্র নারায়ণ বাগচা, এল্‌, এম্‌, এস্‌, 
প্রনাত | 
'দ্বশায় সংক্কহ্ণ। 
পরগিবন্তিঠ ও পরিবদ্ধিত * 


প্রকাশক 


স্রীপ্রিয়নাথ দাস গুপ্ত, 
51ওযাঁন পাবলিশিং হাউন্‌ ২২-১ বর্ণ ওথালিস্‌ ১ কলিকান্ত। 


কতিকাতা', 
২৫ নং রায়বাগান কট্রাট, ভারতমিহির স্তরে 
শ্রামহেম্থর ভষ্টাচাব্া ছষ্টছ। মুদ্রিত। 


উৎসর্গ । 


পনেরো ৰৎসর পূর্বে শ্রাবণ মাসে এই রাখীপুর্ণিমার দিনে আমার 
পরমারাধা পরম দেবতা ৬ শ্রীনারায়ণ বাগচী পিতৃদেৰের স্বর্গারোহণ 
বটে। অদ্য তাহাঁরই কথা স্মরণ করিয়া তাহারই পবিক্র চরণোপান্তে 
মামার এই প্রস্থথানি পরম ভক্তির সহিত উতৎ্সর্গ করিলাম ॥ উতি-_- 


ভাঙী ১৩১৩ 
রাখী-পুর্ণিম! সেবক; 
ষমশেরপুর |জ্ভানেক্দরনারায়ণ বাগচী | 


নদীয়া । 


প্রথম বারের বিজ্ঞাপন 


মালেরিয়া' মুদ্রিত ও প্রকাশিত হইল; ম্যালেরিয়া সম্বন্ধে মনম্থী 
'ইংরাজ চিকিৎসকদিগের গ্রন্থ পাঠ করিয়া এবং কলকাত। ও মফংস্বলে 
'মালেরিয়! রোগী চিকিৎসা কণ্রয়া যে অভিজ্ঞতা লাভ করিয়াছি, এই 
গ্রন্থে বথাসস্ভব প্রাঞ্জল ভাবায় ভাভাই লিখিবার চেষ্টা করয়াছি | 

ম্যালেরিয়ার উৎপাতে বঙ্গদেশ দন দিন ষে প্রকার অস্বাস্থ্যকর হউক 
উঠিতেছে, ঠাহার উল্েখ “নজ্রয়োজন । চিকিৎসকের অভাব না থানি- 
লেও, ইহার প্রতিবিধান সম্বন্ধে বঙ্গভাষায় কোন সদগ্রস্থ নাউ | অনেক 
সময় যথোপযুক্ত সতর্কতার অভাবে অনেকের এ রোগ জন্মিয়া থাকে ' 
অনেক সময় নুচিকিৎসার অভাবে রোগীর প্রাণবিয়োগ ঘটিয়া থাকে! 
উল্লিখিত অভাব সমুদয় বহুদিন হউতে আমাকে উহার প্রতিকার চেষ্টায 
প্রণোদিত করিতেছে ; অদ্দা তাভারই ফলে এই গ্রন্থখানি সাধারণের 
স্মক্ষে উপস্থিত করিতে সাহসী হইনতেছি । কতদূর কৃতকাধ্য হউন্ডে 
পারিয়াছি তাহ! বিচক্ষণ চিকিৎসকদগের এবং সাধারণের “বচাধা । 

বল! বাছুলা যে, যাহার! ইত্য়াজ্ী ভাবে ৪ ভাষায় ভকিৎসা শাস্ত্রে 
শক্ষ। প্রাপ্ত হইয়াছেন ও ভউতেছেন, তাহাদের ভন্য এ পুস্তক চলখিত হথ 
নাই । আমাদের দেশে প্রত নগরে, বিশেষত প্রতি গ্রামে এমন 
মনেক চিকিৎসক আছেন বাহার ইংরাজী অনভিজ্ঞ ৷ হুর্ভাগা ক্রমে 
ইহ্নাদ্দিগকে ষে সমস্ত রোগ “চছি্সা করিতে ভয়, মালেরিয়া 
হুম্মধ্যে প্রধান স্থান অধিকার করে। বঙ্গভাষায় ম্যালেরয়৷ সংক্রান্ত 
সদপগ্রস্থের অভাব নিবন্ধন ইহার্দিগকে হিশেষ অস্থবিধ। ভোগ করিতে হয় । 
ফলে চিকিৎস! বিভ্রাট যে ঘটে, নাহার আর বিচিত্র কি! পল্লীঘ্াম 


9০ 


 ততস্থানীয় চিকিৎসা প্রণালী সম্বন্ধে ধাহাদিগের সামান্ত মাত্র অভিজ্ঞতা 
'আাছে, তাহার! হয়ত একথ! নিতান্ত অমূলক বিবেচনা করিবেন ন। 
এই সন্চল ইংরাজী অনভিজ্ঞ চিকিৎসকদ্দিগের ও চিকিৎসা-শস্ত্াধ্যায়ী 
ছাত্রদিগের নিমিত্ত এই পুস্তক লিখিত হইয়াছে : কিন্তু সাধারণের 
“নকটেও যাহাতে সহজে বোধগম্য হইতে পারে, সেই অভিপ্রায়ে 
বোগননির্ণয় চিকিৎসা-প্রণালা ও পথ্যাপথ্যবিচার ইত্যাদি সাধারণ ভাবে 
অণ্ঠ সহ ও সরল ভাষায় “ৰবৃন্চ করিতে চেষ্টা করিয়াছি । কফলতঃ 
জটিল বিষয় মত সহজে প্রকাশত কর! যাইতে পারে তজ্জন্ত যত্ব গু চেষ্টার 
“কডুমাত্র ক্রাট করি নাই । এক্ষণে এই সকল উদ্দেম্ত যদি কিয়ৎ 
পরিমাণে দিদ্ধ হয়, তবে আমার সকল শ্রম সার্থক জ্ঞান করিব। 

সে সকল এিচক্ষণ উৎরাজ গ্রস্থকারের সাহায্য ল্য়াছি, তন্মধো 
101, 11917500101. 1085105010) 1017 73611065 ০০, 101. 3110) 
প্রভৃতির নাম [বশেষ কৃতজ্ঞতার সহিত উল্লেখযোগ্য । 

ম্যালেরিয়। জীবাণুর ক্রমিক পরিণতি বিষয়ক যতগুলি চিত্র দেখি- 
স্নাডি, ভম্মধো 101 021055এর চিত্র সর্বাপেক্ষা সহজবোধগম) বিবেচনার 
উক্ত চিত্রথানি এন গ্রন্থে সন্নিবেশিত করিয়! দিয়াছি। 

যে সকল রোগীর “বিবরণ প্রদত্ত হইয়াছে, তন্মধ্যে কতকগুলি 11. 
[)9৮10500এর পুস্তক হইন্তে এবং অপরগুলি স্বীয় 0852 7991 
তইতে উদ্ধত । 

পরিশেষে কৃতজ্ঞ চিত্তে স্বীকার করিতেছি যে, বৈজ্ঞানিক পরিভাষ! 
সকল বঙ্গীয়-সাহিত্য-পরিষদ পত্রিকা হইতে সংগৃহীত । 


গ্রন্থকার । 


দ্বিতীয় সংস্করণের বিজ্ঞাপন । 


'“ম্যালেরিয়া” দ্বিতীয় সংস্করণ মর্রত ৪ প্রকাশিত হল | এবাবে 
উভাতে অনেক নুতন বিষয় ও কয়েকখানি নুতন 01550110100 (পরেন 
ক্রিপ্সন্‌) সংযোজিত হইল। এই সংস্করণে 1), 7২058, 101. 0112010 
41005 1017 5551 প্রভৃতি নুপ্রসিঞ্জ গ্রস্থকারদগের পুস্তক হইতে 
অনেক সাহাব্য প্রাপ্ত হইয়া্টি--এইজন্য উক্ত মঙোদয়দিগের নিকট 
“চর কৃতজ্ঞতা! পাশে আবদ্ধ রহিয়াছি | উ5ি। 


৫ নং কালিবাড়ী লেন 
কলিকাত! | 


গ্রন্থকার । 


সুচী 


প্রথম অধ্যায় । 


11811 25তাপাছি জবি?) 1795 095, 
ম্যালেরিয়! কীটাণু € তাহার আশ্রয়স্থল ৷ 


মালেরিয়শষ্ষের উৎপতি ও বর্তসান অর্থ--মালেরিয়। জ্বরের নাম--স্যালেরিয়া 
জরের কারণ-_ব্যাসিলাস্‌ ও ব্যাধি-ম্যালেঘিয়। কীটাণ্‌- _মালেরিয়। জ্বরের সাধারণ 
ধর্ম__মযালেরিয়৷ কীটাণুর জীবন-ৃত্তাস্ত জানিবার প্রয়োজনীয়তা-_কীটাণর আবিষ্কার 
মালেরিরা কীটাপুই ম্যালেরির! ভ্বয়ের কারণ-_প্রম!ণ--মশক ও কাটাণু_-কীটাপু মশক- 
দংশনের সহিত দেহে প্রবেশ করে-স্্প্রমাণ-৮8] 8001 1765110510675 58061110606 
ডাঃ ফার্ণসাইডের পরীক্ষা ফল । ৪ ১১১! 


দ্বিতীয় অধ্যায় । 


07৭ 0755 0 1 1,ঞাব1 ৮৮৮912 
ম্যালেরিয়! কীটাণুর পরিবর্ন নিচয় । 


প্রথম বুগ্গ--আদালীলা--রক্তের উপাদদান--5০10া) সিরাম--1২6০ ০011)0501৩ 
রেড করপাক্ষল, ব! লোহিত কণিক1--[,€1০০০3155 বা শ্বেত কণিকা--উহা্দের কারধা-- 
51১০0165 বা কোরক কাঁটাণুর সহিত লড়াই-_ প্রচ্ছন্ন ব1 মধ্যলীল1। ১২১৬ 
মানবদেভাস্তরে (0গা২/৮০০7৮০%৪-) ম্যালেরিয়। কাটাগুর লীলা! । 

৮1886112160 ০৫ ব! “চাবুকধারী' কীটাণুর উৎপত্তিস্দ্বিবিধ ম্যালেরিস়! কীটাণ 
_দ্বিতীয় প্রকার কীটাপু--0:6550%£ 1১০৫ অর্ধচন্ট্রাকার কাঁটাণু হইতে ড188৩112660 
১০৫$ চাবুকধারী কীটাপুর উৎপত্তি--চাবুকধারী কীটাণুর উৎপত্তি--চাবুকধারীর উৎপত্তির 
অনুকূল ও প্রতিকূল অবস্থ! । ১৬--১৯ 


6০5 


তৃতীয় অধ্যায় । 
09500170535 ৮1) 1৯0৮, 
মশক- ম্যালেরিয়ধবাদ : 


সাধারণ বিশ্বাস__ঢ।ত্রার মানসনের অনুমান-_রস্‌ সাহেবের আবিষ্কার--রস্‌ সাহেবের 
মতের সমর্থন । ২০--২২ 


মশকদেতে মণালেরিয়! কীটাণু। 


কীটাণুর জীবনের তৃতীয় যুগ-_অন্তলীলা-_-অব্নস্থালীর গহবরে কীটাণুর পরিবন্তন-_ 
01200121250. [7 5511775 5101)6155  গর্ভলঞ্চার--গর্ভিশীর রূপের শেষ পরিবস্তন 
কৃমির আকার--97১০:০2০1৮৬9--মনুষের “দেহে প্রবেশ- কীটাণুর সম্পূর্ণ আবর্তনচক্র 
-মালেরিয়াবাহী মশকবন্দ, /১130176115 € ফ্যানে।ফেলীস্‌ )1 016% (কালেকস )। 
২০ সপ ৪ 

স্ত্রী ও পুরুষ চিনিবার উপায়। 0 
40012196185 (যানোফেলীল্‌ ) মশকের স্বভাৰ, রাবহার ও জীবন-ত্রত্থ । ৩7--৩১ 


চতুর্থ অধ্যায় । 


11-ঠ1২1 1৮565] 55 চবি এ ঞাঞাধা কান ছাড়াও, 
মালেরিয়া কীটাণু ও মালেরিয়! জ্বরের শ্রেণী-বিভাগ। 
[ঠাাবা তেব &]) 22108, 


অল্প ক্ষতিক।রক ও অনিষ্টপ্রবণ কাটাণু--11565170710500 7555£5 বা পালাজ্বরের 
তিনটি অবস্থা-ন্বরের পূর্ববলক্ষণ-_-0010 5:2৩ বা শীতার্ত অবস্থার লক্ষণ-_ 
চ70-512£5 তাপ কালের লক্ষণ--951520170£ 586৩ ঘর্ধত্যাগ কালের লক্ষণ-_মোটের 
উপর জ্বরের ভোগকল-_ন্বরকালে মুত্রের অবস্থা-্প্লীহার অবস্থা--জ্বর হইবার কাল-- 
117580181 (০৮০75 অনিয়মিত জ্বর-্ন্বর সকলের নাস-২৩5106576 7৩৮6] 
/ রেমিটেন্ট ফিভার ) একজ্বর--050700175060 5৮৩7: ( ক্টিনিউড. ।ফিভার ) লাগা- 
ভ্বর--1)001915 090110182) ( ডবল, কোটিভিয়ান ) 711550. 5৬615 ( মিক্স্ড 
ফিভার ) মিশ্র ত্বর-_ন্বরের অবসথাতন্্ের সহিত কাটাণুর সম্ন্ধ_্বরের কারণ-_ 0302197) 


৬০ 
75৩ চাতুর্থিক ভ্বরের বিস্তার-_1110 15:081) মৃছু তৃতীয়ক জরের কীট14--112118- 
1211 [55515 কঠিন জ্বর-্-কঠিন জ্বরের লক্ষণাদি--17511009100 05000121) 


কঠিন প্রাতাহিক ভ্বর--119118057)% 01090 বা! কঠিন তৃতীয়ক জ্বর__1121107701 
৪৬০? কঠিন জ্বরের বিশেষত্ব । ৩২--৪£ 


পঞ্চম অধ্যায় । 


হাতি 28 ত৯ন17000 7৬৯১০) 1 চো, 
মালেরিয়! কীটাণুব আক্রমণ । 

“শক দেহে মালেরিয়া কাঁটাণুর সংখ্া--মশকের হুলের গোড়ায় কতগুলি 9১0759 
থাকিতে পারে--কতগুলি 90155 দংশনের সঠিত মানব শগীরে প্রবেশ করিতে পারে 
ধক্তে প্রবিষ্ট 9901:65এর পরিণতি---আক্রমণ!রস্ত--সাধার ণ মনুষ্যের দেছে কতগুলি লোহিত 
কণিক1 থাকে--দ্বর হবার গন্ক কতগুলি কীটাণুর আবশ্তক-_কীটাণুর দেছে প্রবেশ করা 
এবং জ্বর প্রকাশ কর। এই উভয় ঘটনাব্র মধো বাবধান কাল (77001921700 199000)-- 
ফীটাপুর সংখা! বৃদ্ধি-মানুষের রক্তে কত বেশী কাঁটাণু থাকিতে পারে-আক্রমণ কাল 
শির্ছিষ্ট ও সীমাবদ্ধ--ম্বরোৎ্পাদক পদ্বার্থ--রীতিমত পালা আরম্ভ--আরোগা ও পুনরা বৃত্তি 
(18]1185 & £5197565)--তাহার কারণ---মালেরিয়া বিষ কত দিন দেহে থাকিতে 
পারে-_কঠিন জ্বরের বিশেষত্ব । ৪৬--.€ ৭ 


ষষ্ঠ অধ্যায় । 
চা 101905 ১711১101415. 
সাংঘাতিক উপদ্রব সমৃশ। 
1১670101005 95100010085 সাংঘাতিক উপস্তব --175196110515151, অত্যপ্ঠ 
তাপ-্বৃদ্ধি জনিত-উপদ্রব---0017)21056 সংজ্ঞ। ও চৈতন্কলোপ জনক উপস্রব--001779 


০৮০০৩:---2127১01915081০ (00772. সন্গযামরোগের ভার সংজ্াহীনতা 0020৮015156 
200908 আক্ষেপ ও থিচুনিযুক্ত আক্রমণ-স্যালেরিয়! জনিত দৃষ্টিহীনত 1 ৫৮৬২ 


£101100 9৬01770145,. 
অতান্ত অবসাদের লক্ষণ । 


05907701810 গ্যাসূটি ক য়াল জাইড 01001619810 ৪0901. কলের! রোগের 
ন্যায় উপতভ্রব--1)5561)606110 2110 রক্তাতিলারের উপস্থব-_-9%000152] ৪8080 
ঘাল জাইডের কারণ-স্"সার কঙ্চ। ্‌ ৬২-_-৬৬ 


সপ্তম অধ্যায় | 
1181.1]18-াাতার শা হাততা5, 
ম্যালেরিয়।-__রেমিটেন্ট জ্বর ৷ 


একজ্বর কি করিয়! হয়--রেমিটেপ্ট বা একভ্বর সুসধা ও কষ্টসাধা--একজ্বরের লক্ষণ 
--জিহবার অবস্থা--প্লীহা--প্রলাপ বকাস্ষছ একজ্বরের উপনংহার--14 5197751 
£55070 75071605770 (মালেরিয়াল, গ্রাস্টিক রেমিটেপ্ট )--1%15191018] 101111915 
£5716167 ( মালেরিয়াল, বিলিয়ারি রেসিটেন্ট ) পৈতিক একভ্বগ--/২০015 0111215 
1701067) তরুণ পৈস্তিক একজ্বর-_[.1৮শ1 বকৃৎ__901557 প্রীহা--90৮-৪০05 
01101915 1671016201 (সব-একট বিলিয়।রি ব্রেমিটেপ্ট) পুরাতন পৈত্তিক একজ্বর---পৈত্তিক 
একজ্বরের বিশ্ষত্ব--কঠিন ও সাংঘ।/তিক রেমিটে্ট ফিভর-__০06:50181 59119107)5 
$/101 01111219 15101060 পেত্তিক একজ্বরের সলিত মন্তিক্ধ জাত উপজ্রব--একজ্বরের 
কোন্‌ দিনে মস্তিষ্কের উপজ্রব দেখা বযায়স্পরেমিটেন্ট জ্বরের সহিত সংজ্ঞাহীনত।-- 
15101)910 7২6010617€ (টাইফইড. রেমিটেপ্ট ) রেমিটেন্ট জ্বরের সহিত ফ্লযাডিন্যামিক্‌ 
(5057251০) লক্ষণ প্র কাশ---1722080810101700110 7৪৮৪7 ( ছিমোগ্রোবিমুর্িক 
ভর) ডখ--৮৩ 


ছচ081410 81/.215,. 


ব্যাপক ম্যালেরিয়া । 


বাপক মালেরিয়--[75012080 7:0106110 হাইজ্রাবাদের স্যালেরিয়। মছ!স।রী 
+(821]70 870050710 খ্বাজীপুরের ষহাযারী-৮0908500 00191057010 গঙ্গাতীরবত্তা 
যা'লেরিয়। মহামারী--73070%/21) [910612)10 বর্ধসানের মহ্থা মারী । ৮৪--৮৬- 


রঃ 
অষ্টম অধ্যায় । 


221 001.01ব 010 ৬0, 31,80৬ এশা 
ঢছড187)]11.7,10095 72 শশা ছাড় 
হিমোগ্লোবিনুরিক্‌ ফিভার ঃ ব্যাক ওয়াটার ফিভার ; বিলিয়াস্‌ রেমিটেণ্ট ফিভার্‌। 
উদ্থার কারণ-_-লক্ষণাদি--চিকিৎসা---নিবারণোপায় । ৮৭--৮৯৩ 


নবম অধ্যায় । 


1107911) 7011 চবি?) ৮৮770000%, 
মালেরিয়! কর্তৃক দেহের পরিবর্তন ও ম্যালেরিয়ার নিদান । 


মালেরিয়ায় রক্তের অবস্থা__হিমোগ্রেবিনের পরিমাণ হাসস্্রক্ের পরিমাণ--তরুণ 
ম্ালেরিয়। জ্বরে অভ্তান্তরস্থ বস্ত্র সমূহের পরিবর্তন-_-অনুবীক্ষণ সাহায্যে পরীক্ষ'_-কৃফবর্ণের 
/11818080) কি 2 হরিজ্রাবর্পের পদ.্--বিষুক্ত হিমোগ্রোবিষের চরম পরিবর্ীন-_ শ্বেত- 
কণিক1__সেলেনিন্--ত্বরোৎপান্দক পদার্থর তাগের কারণ-_পালাক্রমে জর হওয়ার 
কারণ--নির্দি্ট সময়ে পরিণতি হয় কেন? 101. 11971501885 05501, ডাঃ মান- 
সনের অনুমান । আত্মরক্ষা শক্তি সব সময়ে সমান নহে-_আপনা-আপনি আরোগ্যলাভ-- 
পালাজ্বরের দ্বিবিধ কারণ--কাজের কথ! । ৯৪..৮১০৪ 


দশম অধ্যায় | 
11251,21২121 ০4১০৮ ৬19 15420 তি, 
মালেরিয়ার শরীরের জীর্ণতা ও কালাজর । 
জীর্ণতার লক্ষণ-ন্র না হ্ইম্বাও শরীর জীর্ণ হইতে পারে--ললীহার বৃদ্ধি-বিষসহনে 
অভাস-_-6৮৮005 55%18)19:0185 বায়ুরোগের লক্ষণ--অতিশয় জীর্দতার চরম ফল-__ 
ছুই প্রকার জীর্ণতা-_901957 ল্লীহা--৬৩: যকুৎ-701010৩ কিড নী বৃত্রযস্ত্র-- 7৩21 
($1) হৃৎপিণ্ডের অপকর্ষ--(065£61561710018), 00700911090101) 01 [1212128, 
সা।লেরিয়ার জটিলত। প্রাপ্তি--11915119. ৪130 [095626৩্ ম্যালেরিয়। ও রক্তাতিসার 
[1515778 2:00:7577501070012 ম্যালেরিক। ও নিউমনিয়া! | ১০৫--+১১১ 


19/০ 


চ৪2/-82101২5 (কালাজ্বর । ) 
কালাজ্বরের নামান্তর-_ইতিহ(স--বিস্ত।র-স্কারণ-__কালাম্বরের কীটাণু (16151. 
121820001)02085 00165 )--শতীর ও যস্ত্রাদির পরিবর্তন-্্লক্ষণদি--রোগীর 
বাহআকার-_ভবর--ল্লীহা--যকৃত- _শোথ (01015) রক্তত্র(ব--রক্তের পরিবর্তন--পরি- 
পাক যন্ত্রাদি--রোগের পরিণাম--চিকিৎস)-নিবারণোপায়। 


একাদশ অধ্যায় । 
1181. /--গ101.00%, 
ম্যালেরিয়।--উতগত্তি-বিজ্ঞান | 


রোগের উৎপত্তি অনুকূল অবস্থ।-মালেরিয়ার রাজতু--দেশ ও ধাতু বিশেনে 
প্রতাব-_স্থানীয় অবস্থা! বিশেষের প্রভাব-_বায়ুমণ্ুলের প্রভাব-বুষ্টির প্রভাব__ঝড়েগ 
প্রভাব-_আর্দ্রতার প্রভাব-__গলিত উদ্ভিদ পদার্থের প্রভাব-স্ভূপৃষ্ঠের অধ:স্থ জলের 
প্রভাব--বৃক্ষপ্রেণী ও গৃহনির্্মাণের প্রভাব-__দিবাভাগের প্রভাব--মানের প্রভাব_ভূঁমি 
খননাদ্ির প্রভাব । ১২১-:১২৫ 


দেহপ্রৰিষ্ট ম্যাপেরিয়। কীটাণুব জধোৎ্পাদ্নের অনুকুল অবস্থা সমূহ । 
সাধারণ নিয়ম-_বারুমণ্ডলের প্রভাব-__বয়ঃক্রমাদির প্রভাব--ম্যালেরিয়া কেএন 


ংক্রামক? ম্যালেরিয়া ও ক্ষয়কাশ--সালেরিয়া ও রক্তাতিসার--ম্যালেরিয়। ও 
কলেরা । ১২৫.৮১২৭ 


দ্বাদশ অধ্যায় । 


141.1/১--)18000515 &79 ৮70০1095915. 
ম্যালেরিয়া-_-রোগনির্ণয় ও ফলাফল। 


ম্যালেরিয়। ভ্বর চিনিবার তিনটি উপায়--কুইনিন্‌ দ্বার| পরীক্ষা--পালক্রমে জ্বর হয় 
কি না? রক্তে ম্যালেরিয়াকীটণুব অবস্থিতি--[.1৮7 8195055 ( লিভার্‌ য্যাবসেস ) 
যকৃৎ ক্ষোটক_-শৈশবে স্যালেরিয়।--খতুভেদে বিভিন্ন ত্বর ও ম্যালেরিয়া--/১706:)1 
15৮6: 970 11919718--অভিচ্ঠাস জ্বর ও স্ালেরিরা। (05850:0-1190551109] 
চ৩%৩/ (গাাস্রো--ইন্টেষ্টাইন্ভাল ফিভর )--১61010 চাভ৪৩ সপ্থিগর্দিত্ধর ও মালে- 
রিয়া-_নস্তি্ষজাত উপসর্গ সম্বলিত অন্যন্ত ভ্বর ও স্যালেরিয়া_পৈত্তিক একজ্বর ও. 


1৩/০ 


মালেরিয়া ও অন্যবিধ জ্বর--ম্যালেরিয়! সাজর জ্বরস্প্ষ্যালেরিয়া ও টাইফইড--মালে- 
রিয়। ও টাইফইড. মিশ্রিত ভ্বর। ১২৮--১৩৪ 


রোগের পরিণাম ফল । 
বয়ঃক্রম--রোগীর জীবনযাপনের ধরণ-_স্থানীয় স্বান্থ্য-_-বিশেষ বিশেষ লক্ষণ প্রকাশ । 
১৩৪... ৩৫ 
ত্রয়োদশ অধ্যায় । 
[21,512 
মালেরিয়--চিকিৎসা-প্রকরণ । 
কুইনিন্‌ 01:015-_ প্রয়োগের উপায়_-হ্বরের কোন অবস্থায় কুইনিন্‌ দিবে 2 


১৩৬----১৩৭ 
[ঘা দ২1117 ঘা ৮৬ দত ঠ 0 তি 


পালাজবর--চকিৎসা । 

0010. 96589. শীতার্ত অবস্থান 0 51565. তাপকাল--মাথ|র যন্ত্রণা মস্তিক্ষের 
রক্ত ধিক্য--95162077 5022৩ ঘর্ধাবস্থ'--বমি-তাপকালে বমি--[0118211565 2170. 
617161105 বিরেচক ও বমনকান্তক ওধধ--£১1011)617196105 কূমিনাশক ওষধ--কুই- 
দিনের প্রয়োগকাল ও মাত্রা--কুইনাইনিনের শোধিত হুওয়া--পরবস্তী চিকিৎসা--কুই- 
নিন সম্বন্ধে কুসংক্কার- কুইনিনের অপব্যবহার ও তাহার কুফল--কুইনিজম্‌ 06170151 
-নালেরিয়। কীটাণুর উপর কুইনাইনের ক্রিয়!--শিশুর বেলায়-_গর্ভাবস্থায় কুইনিন-. 
প্রসবকালে ও প্রসব।স্তে কুইনিন প্রয়োগ- কুইনিন প্রয়োগরূপ--091175 011] কুই- 
নিন বটিকা--কুইনিনের তিক্ত দোষ--+2110010105 ইউকুইনিন--00117175 1- 
21091011--মলঘ্বার দিয়। কুইনিন প্রয়োগ--1757১00611010 1715000 ত্বকের নিক্বে 
প্রয়োগ 1 কুইনিন ত্বার! ভ্বর বন্ধ না হইলে, সে জ্বর ম্যালেরিয়! নহে। ১৩৭-_-১৫৬ 


চতুর্দশ অধ্যায় | 


11/১.ঞ1তা4--ঘহাঞ]পাাখরা ছা হঞার হেত 
ম্যালেরিয়।-রেমিটেপ্ট.জ্বর--চিকিৎসা | 
11710 13617217)111601 মু এক ভ্বর--লক্ষপান্যায়া চিকিৎসা-- 115151191 211- 
৪19 16100118506 পৈত্তিক একত্বর--বষিস্*মলঙ্ার দিয়! কুইনিন প্রয়োগ--77505109- 


76519. অত্যধিক তাপস্পঅত্যধিক তাপ বৃদ্ধির কারণ--দ্বিিধ বিপদ-_তাপ হ্রাস 
করিকার নানাবিধ উপায়--য়ান্টিপাইরিন্‌ প্রভৃতি উষধ প্রয়োগ-_ভ্িজ| স্পঞ্জ অথবা! ভিড 
গামছাদ্বার! গ! মুদ্ধ।ইয়। দেওয়া__€/৩% 79201. ( ওয়েট প্যাক ) বা আর্ত বনতরত্বার। রোগীকে 
আচ্ছাদিত করণ--শীতল জলে স্নানই সর্বেরধোৎকৃষ্ট | দ্বিতীয় উপায়ে স্ন।ন-ন্লানে অবসাদ-__ 
সান নিষেধ--শ্রান সম্বন্ধে কুসংক্কার--জ্বরে শৈত্য প্রয়োগের উপকারিতা---অজ্ঞানাবস্থ: 
(007779)--505 1051) মুখসওল রক্তিমাভ হইলে-_-১00155 9]] 200 2500601 
নাড়ী যোট। ও দ্রুত--মস্তিক্ষে রক্তাধিকা ও প্রলাপ বকা--[)611710৮), আ10)001 ০01." 
2৪607 অন্যবিধ প্রলাপ--মদ্বাপায়ীর প্রলাপ--£১18705 202005 র্্যালজাইছ 
লক্ষণযুক্ত ভ্বর--[,01191)00 1115 ০070015101) ম্বগী রোগের আক্ষেপ--'5121১010 
17)917118 টাইফইড. মালেরিয়া__-]17307071010811)0170 ৮1: হিমোগ্লোবিন্ুরিক 
ফিভর্--সতকতা | ১৪৭--..১৭২ 


মালেরিয়া জনিত রেমিটেণ্ট. জ্বরের চিকিৎসার »াধারণ নিয়ম । 
মালেরিয়ার অন্যান্ত ওষধ। ১৭২১ ৭৩ 


পঞ্চদশ অধ্যায় । 


৬11811৮0790 ৩৮ তিশা 
পুরান মালেরিষাজধ--চিকিৎসা । 
জ্বরকালীন চিকিৎনা-রক্তহীনত!, শোথ---]3155011)0 রক্তপাত-_ঈীতের মণ্ডি 
আলগা 51207085 £0075- লীহার বিবুদ্ধি-__-অতান্ত শক্ত লীহ।-_স্থান পরিবর্তন | 081)- 


01110 0815 (ক্যাংক্রায অগ্রিস )--লক্ষণ--চিকিৎসা--ম্যালেরিন। জ্বরের সহিত রক্তা্তি- 
সার--ম:লেরিয়া জ্বরের সহিত নিউমেনিয়। । ১৭৭__+১৮৫ 


ষোড়শ অধ্যায় | 
10171--পথানির্ধাচন | 


তরলখা দা-_ছুগ্ধ--জল সিশ্রিত ছুপ্ধ--খোল অথব! ছানার জল-সমাংসের রস অথবা 


'ড্ব--ডিন্ব_সাংসের ত্রথ ও হুপ-_সাগু, র্যারারুট, বারি প্রভৃতি পানীয়--আরোগা 


কা 
[লীন পথা। রর 


1/০ 


সপ্তদশ অধ্যায় । 
£1,00701, 1 ৮৮7২০, 
জরে সুর! প্রয়োগ । 
সাঙ্লিপাতিক ভ্বরে--রোগীর বয়স--মদাপাক্সীর জ্বরে--দীর্ঘকাল স্বামী ভ্বরে--কি 
প্রকারে উপকার করে--টিন্ .ব1৷ কলার ধ্বংস নিবারণ করে-সনুরা খাদ্য বিশেষ--রার 
হৃৎপিণ্ডের উপর ক্রিয়া-_অন্ুস্থ!লীর উপর ক্রিরা--নান! প্রকার হুর! । ১৯২--১৯৬ 


অষ্টাদশ অধ্যায় । 
1.1] চাহিচিভ দাবনা 0, 
সালেরিয়-প্রতিষেধক উপায় । 
মশক নিবারণ---জল নিকাসের 'বাবস্1--বাস ভবন ইতাদি-_বৃক্ষশ্রেণী রোপণ-- 
সশকোৎ্পাত নিবারণ--বাক্তিগত সতর্কতাবলম্বন--প্রতিষেধক উধধ সেবন- জ্বরের ।পুনরা- 


পত্তি নিবারণ---চা) কফি, লেবু ও সথুর1| ১৯৭-_২৭৪ 
ষালেরিয়৷ কীটাণুর বংশলোপ । ২০৪-_২:৬ 
্ী 
পরিশিষ্ট (ক) 
১৯৮ 1 ঞ00 খে 0৮ 2706 97090, 
নালেরিয়া রোগীর রক্ত পরীক্ষা । ২৩৭ 


পরিশিষ্ট (খ) 


21২15011110 -বাবস্থামাল| | 


£7912500৪স্পযস্ত্রণাহারক র্‌ রা ও ২৪৫-_-পৃষ্টী | 
4৮2010100০5 ঘর্্াবরোধক ৪ উর তত ২৩৭-২৩৮ 
£00106172010005--কুমিনাশক রি ০০৭ ২১৮-__২১৯ 
£001057100109---পর্ধ্যায় নিবারক ... 2 ৪ ২৩৮--২৪০ 
0:81711720%১-বাযুনাশক চর ও ২১৯-২২১ 
1)1819770760105---ঘর্শ্শ বন্ধক ৮, ৬ মীন ২১৩--_২১৪ 


1)8001৩01০5--যুত্রব্র্ধুক ৪ ৮** ০০৪ ২২১--২২২ 


19০ 


বিষয় 
117)10105--বমন কারক ঠা ০০, 
[:27-01০7০৪স্কর্ণবিন্দু ১০০ ০০৭ 
17705াঃন। 2100)6177127000-কুমিনাশক পিচ কারী 
শ..101525৮৩শ্পবিরেচক রঃ 
9 বব 007501-পারিপোষক কী 
এ.:01/015--কুইনিন শ 


17581012008 10000-্শৈতো।ৎপাদদক লোসন 
[১601০ 550701৮৩--শ্িদ্ধ ক্ষ নিঃসারক 
50122 ্উত্তেজক ১, নর 


ঢ০৮৩+ 01101স্প্জ্বরে পানীয় ০০, টি 
(077151051777--কলী রি 

(585070 557511৮5৪-বমনা দিনিবারক তি 
চ%1,00105--নিদ্বারক রঃ ৪৫৪ 
[ন20505005স্পরজরোধক ১০, ৪ 


15900571710 101500005-্তত্কর নিষ়ে প্রয়োগ 


17706550757] 25012705175-স্অন্ত্র সংকোচক 


[১7£5801৮০5-স্বিরেচক চি যা 
১916517 1১1115 ও 5791562) 14 11165 প্রাহানাশ ক 
বটিক। ও মিশ্র ৪ 
50%11801205-ডত্তেজক ৪০৪ ৪০৩ 
07105--বলকারক নি এ 
 ০০1-0])5 চে ৪৪৪ 


পরিশিষ্ট (গ) 


1)15519--পথা প্রস্ত্রত প্রণাশী ... এ 


পরিশিষ্ট (ঘ) 


চু 


২৪ 
২২৭ পপ ৮ 
২২৮-্প২৩১ 


১৪৫ 


২৩৬৩৭ 
২৪ ৩.্০২৪ ৪ 
3 ৯৫ 


১৫০১৮ 


৫ ৪.6 ২ 
*২৩৩---, 3৩৪ 
২৪ ০১... ৪ ৬ 
৪৪ 


২৪৬. ৫৩ 


" ম্যালেরিয়ার সংক্ষিপ্ত বিবরণ (জনসাধারণের সম্মুখে পঠিত হইবার জন্ ) ২৫৪--২৬২ 


ম্যালেরিয়৷ | 


প্রথম অধ্যায় । 


04174৯1২184 24132517055 চি) 1705 009575, 


ম্যালেরিয়া-কীটাণু ও তাহার আশ্রয়স্থল । 


ম্যালেরিয়। শব্দ হুইটি ইতালীয় শব হইতে উৎপন্ন ; 71515 ( মালা ১ 
অর্থে দূষিত, ০:2 (জ্যারিয়া) অর্গে বায়ু) 815. 
সা(লেরিয। শব্দের উৎপত্তি . 
উনারা [12 ( ম্যালেরিয়! ) অর্থে দুষিত বায়ু । প্রাচীন- 
কালে ৪তালীয়ের! বখন বলিতেন, কোন স্থানে 
মগালেরিযা হইয়াছে, তখন তাহার দ্বারা তাহার! এই বুঝাইতেন যে উত্ত 
গানের বাষু দুষি5 হইয়াছে । এখন কিন্ত আর ম্যালেরিয়া! শব্দ, দুষিত 
বায়ুর অর্থে ব্যবহ্থত হয় না। এখন যর্দ আমরা বলি কোন দেশে 
ম্যালেরিয়। হইয়াছে, তাহা হইলে, আমরা এই বুঝি বে, সেই দেশে £বশেষ 
বিশেষ লক্ষণবুক্ত এক প্রকার বিশষ্ট জরের প্রাহর্ভাব হইয়াছে । 
ফরাসীর! মালেিয়া জ্বরে 11519 5৪: ( মার্ষ ফিভর্‌ ) বা আ- 
ভূমিসংজাশ জ্বর বলেন; ইংরাজেরা জরের 
প্রকতিভেদে 2586 ( এগু ২ বা 17517160071 
£5৬51 ( ইণ্টার-মিটেন্ট ফিভর্‌ ) আর অবিচ্ছিন্ন হইলে 2২010166001 
€5£ ( রেমিটেণ্ট ফিভর্‌ ) কহেন; বাঙ্গালায় ইণ্টার্মিটেণ্ট, ফিভর্‌ ব! 
এগুকে পালাজবর, আর রেমিটেপ্ট ফিভর্কে একজর কহিয়া থাকে । বৈদ্যক' 
শান্ত্রে ম্যালেরিয়া জরকে বিষমজ্বর নামে অভিহিত কর! হইয়াছে । 


মালেরিয়। জ্বরের নাষ 


২ ম্যালেরিয়া ৷ 


ম্যালেরিয়া! জরের যথার্থ কারণ অনেক দিন অজ্ঞাত ছিল। কেহ 
বলিতেন বায়ু দুষিত হইতে ম্যালেরিয়া হয় । 
অনেকে আজাবার জলের উপর দোষ দিতেন 

কেহ কেহ আরজ স্যাৎ সাতে ভূমি হইতে যে বাম্প উঠে, তাই 
ম্যালেরিয়ার কারণ মনে করিয়া নিশ্চিন্ত ছিলেন ; আবার জর 


মাত্রেরই উৎপত্তির পৌরাণিকী কাহিনী বড়ই বিস্ময়কর £__যথা, 
মাধবনিদানে-_- 


না।লেরিয়াজ্বরের কারণ । 


৬ 


“দক্ষাপনান সংত্ুদ্ধরুদ্র নশ্বাসসম্ভবঃ 1” 


দক্ষপ্রজাপতি আপনার যজ্ঞ মহাদেবকে অপনান করাঁক়, মহাদেব 
অতিশয় ভ্রুদ্ধ হয়েন। সত সময় তাহার নিশ্বাস হইতে জরের উৎপন্তি 
ভয়) 
আমরা জানি শ্বশুরগৃহে সামান্ত ভাদ্র হইলে, অনেক জামাতাত 
ক্রোধ সংবরণ করিতে সমর্থ ভন না। তাতে আর কাহার 9 কিছু হউক 
ব! না হউক, বেচারা শ্বপ্ঠসকঞ্ঠাটিকে কিছু বিব্রত হইতে হয়। মহাদেবের 
সব কাজেই “কিছু বাঁড়াবাঁন়, শ্বশুরের উপর চটিয়া নিশ্বাস ফেলিলেন তো 
প্রজাকুল ধ্বংসকারী জরের সৃষ্ট হইল । 
সে যাহা ভউক, ম্যালেনিয়াৰ যাহ! আদল কারণ, তাহ! অতি সম্প্র 
স্থির ১হয়াছে। বর্তমানকালে, বিজ্ঞানের অশেষ 
“কার উন্নতি সাধিত হইতেছে এবং তাহার সঙ্গে 
সঙ্গে নানা সতা € শান! "থা আবন্কৃত হইঙেছে । 
আধুনিক ইষুরোপীয় চি" খসকগণ স্থির করিয়াছেন যে, পৃথিবার 
প্রা যাবশীয় ব্যাধির, বিশেষতঃ সংক্রামক 
বাংপিমাত্রেরই কারণ এক এক প্রকার বিশেষ 
বিশেষ জীবাঁধু। এই সকল "৭বাণুর তাহার! একটা সাধারণ নাম দিয়া- 


আসল কারণ । 


বাাধি ও তাহার কারণ 


ম্যালোোরুয়। ৩ 


ছেন। তাহায়। ইহার্দিগকে 11০01 (মাই ক্রোব) কহেন । অধিকাংশ 
[10:0০ উডিজ্জাতীয়, কতকগুলি জান্তব । 
যে সকল উদ্ভিজ্জাতীয় জীবাণু রোগ সৃষ্টি করে 
ভাহাদের সাধারণ নাম 17020111759 ( ব্যামিলান্‌) যথা ১---০৮101215 
৪০1]105 (কলের! বাসিলাসু) ; ১18806 7৪8০11105 (প্লেগ ব্যাসিলান্‌); 
ইন্যাদি। এই সকল ব্যাসলান্‌ (990০11189) কোন প্রকারে মানবদেহে 
প্রবিষ্ট হইয়া, সুযোগ ও সুবিদ প্রাপ্ত হইলেই ব্যাধির স্যষ্টি করে। 
12187505 (প্রেগী,। ৮0025 (থাই সিন্‌), ১1091100%. (ম্মল্পক্স), 
(1,01018 (কলেরা), 3০7১০৫1105৯ (গনোরিয়া), 266৪5 (টিটেনান্‌) 
ইত্যাদি রোগের কারণ সাক্ষাৎ ব| গৌণভাবে, এক এক প্রকার 08০11105 
ব| জীবাণু হাহা আর অস্বীকার করিবার জে! নাই। তাহার ঘুক্তি ও 
প্রমাণ যথেইই আছে । সে বিষয় আলোচন। করিবার স্কল ইহা নহে। 

138011105 কি? ইহারা*উদ্ভিজ্জাতীয় জীবাণু । এত সুক্মদেহ, যে 
খুব শক্তিশালী অন্থবীক্ষণের সাহায্য ব্যতিরেকে উহাদের দেখিঠে 
পাওয়া যায় না। উহার! পরজীবী অর্থাৎ পত্রের দেহ আশ্রয় করিয়া 
লয়! রছে । 

1380111715--বাসিলাসের স্বভাব আমাদের দেশের বড়লোকদের 
মোঁসাহেবের মত ; যাহার অন্নে জীবন ধারণ করে, 
সুবিধা পাইলে, আাহারই সব্বনাশ করিয়া ছাড়ে ॥ 

সংক্রামক রোগ মাত্রেরই যখন এক একটা 138011185 (ব্যাসিলাস) 
আছে, ম্যালেরিয়ার সেইরূপ একট কিছু ন1 থাকিবে কেন? 

বহুদ্দিন ধরিয়া! এই প্রশ্রের মীমাংসা হইতেছিল। এখন এ বিষয়ের 
একট! চরম সিদ্ধাস্ত হইয়! গিয়াছে । ম্যালে- 
রিয়ারোগীর রক্ত পরীক্ষা! করিয়া, বৈজ্ঞানিকগণ” 
একরূপ কাঁটাণু দেখিতে পাইয়াছেন ? তাহারা সদ্ধান্ত করিয়াছেন-_ এই 


বাসিলাস্‌ ও বাধি। 


বাসিলাস্‌ ও মোসাহেব । 


ম্যালেরিয়। কীটাণু। 


৪ ম্যালেরিয়! । 


কীটাণুই ম্যালেরিয়া জরের কারণ | এই কাঁটাণু মানুষের লোহিত কণিকার 
(750 ০0£0$016)এ বাস করিয়া, জর উৎপন্ন করিয়! থাকে । 
ম্যালেরিয়া! অরের সাধারণ ধর্ম এই যে, ইহ! ছাড়িয়। ছাড়িয়! প্রায় এক 
লময়ে হইয়! থাকে ; অত্যন্ত রক্তহীনতা উৎপাদন 
ষ্যালেরিয়া বরের সাধা- 
রণ ধর্্। করেঃ প্লীহ! যকৃতাদির বিবৃদ্ধি ঘটায়; দেহের 
ষন্ত্রসমুহের মধ্যে একরূপ কৃষ্ণবর্ণের পদ্দার্থ (12201817 ) সঞ্চিত করে। 
কুইনাইন্‌ সেবনে এই জরের অনেক লক্ষণ প্রশমিত হইতে দেখা 
ষায়। 
আমাদের দেশে ম্ালেরিয়াই সর্বাপেক্ষা অনিষ্টকারী ব্যাধি। কত 
4 
টন নান সমৃদ্ধিশালী জনপদ ও নগর এই ৪ রা 
বৃত্তান্ত জানিবার প্রয়ো” বিজন অরণ্যে পরিণত হইয়াছে ও হইতেছে তাহা 
জনীয়ত।। কে নাজানে? শুধু যে এই জ্বরে লক্ষ লক্ষ নর 
নারী, বালক বালিকা, অকালে মৃত্যুমুখে পাতিত হইয়া থাকে এমন নহে ; 
ইহার আক্রমণে কত জনেরই স্বাস্থ্য একবারে ভায়া যাইতেছে তাহার 
সংখ্যা কে করিবে ? 
ম্যালেরিয়। জরে শরীর ছুর্বল ও রক্তহীন হইয়া একেবারে স্বাস্থাহীন 
হইয়! পড়ে । এই জন্ত অন্তান্ত ব্যাধিসমূহও আক্রমণ করিতে সমর্থ হয়। 
সুস্থ ও সবল দেহের দুইটি শক্তি আছে £__ 
প্রথম- নানাবিধ রোগের হপ্ত হইতে আত্মরক্ষা | 
দ্বিতীয়-__আত্মরক্ষা করিতে নিতান্ত অসমর্থ হইলেও শীঘ্র শীত 
আরোগা লাভের ক্ষমত। ৷ 
ম্যালেরিয়া গ্রস্তের এট উভগ্ন শক্তি ক্ষীণ হয় পড়ে ; সুতরাং তাহার 
জীবন ক্ষণতঙ্ুর হয়। গ্রাসাচ্ছাদনের কার্যে অক্ষমতা আসিয়া পড়ে। 
শোঁকতাঁপ, অর্থনাশ, মনঃকষ্ট, শাস্তিহীনত। ও অকান্মুহ্ার প্রধান কারণ, 
এই মালেরিয়! ভিন্ন আর কিছুই নভে । আমাদের ঘো*তর শক্র এই 


ম্যালেরিয়া । $ 


যে ম্যালেরিয়া__-ইহার কারণ একরূপ কীঁটাধু। এই কাঁটাগুর ইততিবৃত্ভ-- 
জীবনবৃত্তান্ত জান! আমাদের কতই প্রয়োজনীয়, রিবেচন! করিয়া - 
দেখুন । রা রা 
কোন শত্রকে পরাজয় করিতে হইলে, তাহার সম্বন্ধে সমস্ত বিষয় 
অবগত হওয়। একান্ত আবশ্তক ৷ তাহার শক্তি কতখানি, তাহার হুর্বলতা 
কোথায়, রাবণের মত তাহার কোন মৃত্যুবাণ আছে কি না ইত্যাদি 
যাবতীয় বিষয় না জানিতে পারিলে, শক্রকে পরাস্ত করা কঠিন হুইয়। 
পড়ে। আমাদের ভয়ঙ্কর শত্রু ম্যালেরিয়াকীটাণুর সমস্ত তত্ব জ্ঞাত হওয়া 
আমাদের নিতান্ত প্রয়োজনীয় হইয়। পড়িয়াছে। 

এই কাটাণু ১৮৮০ খুঃ অব্দে আবিষ্কৃত হয় | 1,818) ( ল্যাভারপ.) 
লামক একজন ফরাসী ডাক্তার ইহা সর্ধপ্রথম 
আবিষ্কার করেন। তিনি ইহাকে 0185000- 
31010 101219118. (প্ল্যাজ অভিয়াম্‌ ম্যালেবিয় ) নাম দিয়াছেন । আমর! 
ইহাকে ম্যালেরিয়াকীটাণু নাষ্চে অভিহিত করিব । ল্যাভারণ. সাহেব বলেন 
ম্যালেরিয়াকীটাণু রক্তের 10 ০01929019 ( লোহিত কণিকার ) অভ্য- 
স্তরে বাস করে । সেখানে সে থে নিরীহ লোকের ন্যায় চুপ করিয়! বসিয়া 
থাকে, গাহা নহে॥ অচিরে অসংখ্য অসংখ্য কাঁটাণু উৎপন্ন করে, আর 
জ্বর বল, অন্ঠান্ত উপসর্গ বল, তে সমুদয় উৎপন্ন করে। 

ল্যাভারণ (12€159 ) সাহেবের প্রাজ অভিয়াম্‌ ম্যালেরিয়াই 

রঃ (01850800101 1709.18118, ) যে ম্যালেরিয়া 

৮:০৪ জরের কারণ, তাহার অন্তকুলে অনেকগুলি 

তাহার প্রমাণ । প্রমাণ আছে। প্রধান প্রধান কয়েটি নিম্মে 

প্রদত্ত হইতেছে ১-- 

১ম--যে সকল ব্যক্তির রক্তে ম্যালেরিয়াকীটাণু দুষ্ট হয়, অচিরে ব'- 

গৌণে তাহাদের ,জর হইয়! থাকে । .,পরে তাহার 


লু 


কাটাণুর আবিষ্কার । 


ঙ মালোরয়) , 


২য়__ম্যালেরিয়াক্রাস্ত বাক্তির রক্তে কীটাণু দুষ্ট হয়! থাকে । 

৩য়-_ম্যালেরিয়াকীটাণুর জীবন-চক্রের আবর্ভনের সহিত জরের হ্রাস, 
রদ্ধি ও তাগের একটি সম্বন্ধ দেখিতে পাওয়া যায় । এই বিষয় পরে 
আলোচন! কর! যাবে! 

৪্-_ম্যালেরিয়াক্রাস্ত ব্যক্তর প্রাহা বকৃতাদি বন্ত্রে এক প্রকার 
কুষ্ণবর্ণের পদার্থ দেখিতে পায়! যায়_-ইহা মালেরিয়া কীটাণু ভিন্ন আর 
কিছুতে করিতে পারে না। 

&ম-কোন নালেরিয়াগ্রন্ত বাতি শিরা হইতে একটু রক্ত লয়, 
যদি কোনও স্থস্থ বাকের দেশর মধ্যে প্রবেশ করাইয়া দেয় যার, 
শাহ] হইলে উক্ত সুস্থ বাত মালেরিয়ায় আক্রাস্ত তয় । 

৬ঠ- কুঈনাইন সেবনে, একদিকে জর বেমন প্রশমিও হর, 
অন্যদিকে আবার তেমনই, মালেরিয়। কীটাণু৭ অদুস্ঠ হইয়া পড়ে। 

স্থতরাং এই কাঁটাণুর সহিত ম্যালেরিয়াজরের ষে একট! কার্্যকাহুণ 
সম্বন্ধ আছে, তাঁভা আর অস্বীকাঁর করিবার জো নাই | 

ন্যালেরিয়াকীটাণু পরপুষ্টকীটাণু ; মানুষের রক্তে বদ্দধত হইয়া পালকের 

দাত টি করাই ইহার ধন্ম । মানবদেভহ বে 

ইহার এক মাত্র ন্াশ্রয়, তাহা নতে। মানুষের 
আশ্রয় ত্যাগ করিয়া, ইহার! যে অন্ত আশ্রয়ও গ্রহণ করিতে পারে সে 
আর কোথাও নয়, মশকের পেটে । 

মশকেরা যে শুধু আমাদের নিদ্রান্থুখের কণ্টক তাহা নহে; আমা- 
, দের ঘোরতর অনিষ্টকারী ম্যালেরিরাকীটাণু 
৮৮: চা রক্তের সভিত, উহাদের দেভে প্রবিষ্ট হয় এবং 

সেখানে ভীবনের অবশিষ্টাংশ অভিনয় করিয়া 


». "দংশনের সহিত মানব দেহে গুবেশ করে এবং জর প্রভৃতি উৎপঞ্জ 
শোক্তা”, ূ ৬ 


এই মাইলেরিয়। 


ম্যালেরিয়। ৷ ৭ 


মশকের সহত য্ালেরিয়াকীটাণুর একটা সম্বন্ধ আছে, এবং মশ- 
কেরাই যে উহ্াদ্িগকে মানবশরীরে প্রবেশ করা- 
ইয়া! দেয়, তাহার অন্গুকুলে ছুইটি প্রমাণ দিয়! 
মামরা আপাততঃ এ বিষয়ে ক্ষান্ত হইব। 
১ম_ কোন ম্যালেরিয়াগ্রস্ত রোগীকে মশকেরা ষর্দ দংশন করে, ভাহা 
তলে রক্তের সহিত কাঁটাণুও উভাদের শরীরে প্রবিষ্ট হয়; 
কিছুক্ষণ অস্তর এক একটি মশকের দেহব্যবচ্ছেদ করিয়া অণুবীক্ষণ 
সাহাব্যে দেখিলে, দেখিতে পাওয়। যাইবে যে, ম্যালেরিয়াকা টাথুর 
নানাপ্রকার পরিবর্তন হইতেছে ; সর্বশেষে দেখিতে পাওয়! যায় 
যে. য]ালেরীয়াকীটাথু হইতে অসংখা বাজ সৃষ্ট হইয়া মশকের হুলের 
গোড়ায় সঞ্চিত হইয়াছে । 
২য়-_ম্যালেরিয়াগ্রস্ত রোগীর রক্ত শোষণ করার সাও আট দ্বিবস পরে 
দি সেই সকল মশক কোন সুস্থ ব্যক্তিকে দংশন করে, তাহ! 
হইলে উক্ত স্রুস্থ ব্যক্তি ম্যালেরিয়া আক্রান্ত হয়। এখানে একটি 
কথা বলিয়! রাখি । সমস্ত মশকউ যে ম্যালেরিয়ার বাহন তাহা নহে। 
যে সকল মশক ম্যালেরিয়! কাঁটাণু বহন করে, তাহাদের আকৃতি 
প্রকৃতি ও লক্ষণ সকল, পরে কহিব। 
ম্যালেরিয়াবাহক মশক দ্বারা আপনার আপনার শরীরে দংশন করা” 
09107 658077580৩75 ইয়। অনেকে পরীক্ষা করিয়া দেখিয়াছেন। 
নর | আমরা! 19101 £08105145 মেজর ফার্ণসাইডের 
পরীক্ষাফল, যাহা ১৯০৩ খু অবের [21518 
11 501091 (82566 নামক পত্রে প্রকাশিত হইয়াছিল, সামান্ত পরি- 
বন্তিত আকারে বাঙ্গলায় ভাষান্তরিত করিয়! নিম্নে প্রকাশিত করিলাম । 
7017. (581115?0 (ডাক্তার ফার্ণসাইভ), ভিন্ন ভিন্ন সময়ে, অন্যুন ঘ্বাদশ- 
বার তাহার 'ৰাছদেশে দংশন করাইয়া ছিলেন। ১৭ দিবস পরে তাহার 


তাহার প্রমাণ । 


অর হয়। 


ম্যালেরিয়! | 


জ্বরের আরম্ভ হইতে আরোগা লাভ পর্যযস্ত তাবৎ বিষয় তিনি 


লিখিয়! রাখিয়াছিলেন । 
১০ই জানুয়ারী--শরীরটা ভাল বোধ হইতেছে না; প্রতাহ মাথা ধরে। 


১১-১২ই৪ 


সপ 
স৫ত 


১৬ই 


১৭ই 
১৮ 


১৯ 


বিকাল হইলে গ! গরম বোধ হয় কিন্তু 061210105161 
( থার্মোমেটার )এর তাপ স্বাভাবিক দেখিলাম। 

নিও স্পষ্ট জ্বর হয় নাই, কিন্তু শরীরট। পূর্ববাপেক্ষা 9 
খারাপ বোধ হইতেছে । রক্ত পরীক্ষা, করিয়া! কীটাণু 
পাইলাম না | 

শরীরের অবস্থা পুর্ববেরই মত, হবে বিকালে যেন আর 
থারাপ । রক্তের অবস্থা স্বাভাবিক । 

আহারে বসিয়াছিলান, খাইতে পারিলাম না। সকাল 
সকাল শয়ন কহিতে ষাইলাম। রাত্রি আট্টার সময় 
শরীরের তাপ ৯৯.৬, ডিগ্রি; শেষরাত্রে আরও বাড়িয়া 
ছিল। 

শরীরের তাপ শ্বাভবিক | শরীর বড় ছুব্বল বোধ হই 
ছিল। কাজ কম্ম করিতে অক্ষম ৷ 

সন্ধ্যার সময় তাপ ৯৯'। গাত্র শুষ্ক। প্রীহার উপর 
ভার বোধ হইতেছিল। রক্ডে কাটাণু দেখিতে পাউলাম । 
জ্বর ভয় নাই । 

আবার অন্থস্থ। আহারে অপ্রবৃতভি। বেলা ৩টা 
পধ্যন্ত তাপ বুদ্ধি হয় নাই | ৪ট| ৪৫ মিনিটের সময় তাপ 
১০০০। মুত্র রক্তবর্ণ। রাত্রি নয়টায় ১০২-৬, জর 
হইয়াছিল । 

তাপ স্বাভাবিক অপেক্ষা কম | রক্তে ম্যালেরিয়াকীটাণুর 
নানাপ্রকার রূপাস্তর দৃষ্ট হইল । 


মাালেরিয়া । ৯ 


২০এ-_মার্চ। ২০ গ্রেণ মাত্রায় কুইনাইন সেবন করিলাম ৷ জর হইতে 

পার নাই । প্লীহার বেদন। ছিল । 

২১--২৮এ। শরীরট! মোটের উপর মন্দ ডিল না। 

১--৭ই ফেব্রুয়ারী । শরীরের অবস্থা ভালই, তবে মলের সঙ্গে আম 

(হ)0585) মিশ্রিত ছিল 1 রক্তে কাটাণু দেখিতে পাই 
নাই । 

১৬--২৭এ ৮ মল আমমিশ্রিত। পেটের ফাপ ছিল। রক্তে কিছু 

পাই নাই। একটু কুইঈনিন খাইলাম। 

২৮ » অশ্যন্ত পেটকামড়ানি । কফলেরার মত লক্ষণ দেখ' 
শয়াছিল। সার দিনট। জর জর ভাব। রক্তে কোনরূপ 
কীটাণু পাই নাই । 

১-_৫ই মার্চ । মল স্বাভাবিক । রক্তে কীটাণু দেখিতে পাঁই নাই: 

€জন হুইয়াছিলাম ; ৫ সের ভার কমিয়াছে | 

১৯ ০, রক্ত পরীক্ষা বাঁরয়! কীটাণু দেখিতে পাহলান | জব ১০০: 

৮». শরীরে স্ফ,ভি নাই ! 

২১ ্ী জর ১০২.২০। 

২২ রস জ্বর হয় নাই । 

*... আফিসে বসিয়! কাজ করিতেছিলাম। হঠাৎ শীত করিয়! 
উঠিল। কোমরে ও প্লীহার় বেদনা বোধ হইল। বেল: 
৪টার সময় শীত ও কম্প দিয়া জর আমিল। রক্ত 
পরীক্ষা করায় কটাণু দৃট হইল | সন্ধ্যা ৬টা হইতে 
রাণ্রি ৮টা পর্য্যন্ত বেশ নিদ্রা হইয়াছিল। জ্বর ১০৪-৬৭ 
হইতে ১০০০ নামিয়াছিল। ঘাম দ্িতেছিল। 

২৫--৩১ মার্চ । একটু ভাল। শরীরের ওজন ৭ সের কমিয়াছে, ৩১এ, 

** তারিখে *৯.৬” ভিশ্রি জবর হইয়াছিল। | 


৮৬৯ 


৩ 


১০ 

১--৮ এগ্ঠরেল। 

মই 5 
১০৯--২৫ ১ 

২৬ 

২০এ মে 
২৫এ জুলাই ! 
১১১ নভেম্বর | 
১২ ৩ 
১৩ 
১৪ত ১ 
১৬১ » 
১৫এ « 
৩০এ 


ম্যালেরিয়া | 


শরীরটা! কখন ভাল কখন মন্দ। এই জ্বর হয় হয় 
ভাব । প্রীহায় ও গাঁইটে বাথ! । 


মলে আবার আম দেখা দ্িল। কুইনাইনের সঙ্গে 
1190. 58109) (ম্যাগ্সলক সেবন করিলাম । 

বার সারিয়া আসিতেছে ! 

উহলগ্ডে যাত্রা । 

উংলগ্ডে পৌন্ছলাম । জর হয় নাই । শরীর বেশ 
স্রস্ঠ ভিল্‌ । 

জর হবার পুর্বলক্ষণ কৃুইনিন সেবন করায় জর 
হল না । 

সধো কেক মাস ভীল ছিলাম ।) ১১ নেম্বর 
হাঁরিখে আবার জর হয় । তাপ ৯৯১ 

শরীরে বড় বু প্ছল "না । বামপার্খে বেদনা বোধ 
হইছিল | 

জর ১০০'২০। কম্প দিয়! ভয়াল । জর অধিকক্ষণ 
স্তায়ী তয় নাই । ছাড়িবার কালে ঘাম ভষগ়াছিল। 
রক্তে কীটাণু দেখিতে পাওয়া শিয়াছিল ৷ 

প্লীভায় ভার বোধ । প্রতাত ২০ গ্রেণ হিসাৰে কুঈনিন 
সেবন করিতে লাগিলাম । 

আল আর জর হয় নাউ । প্রীহার বাথাট| ছিল । 
প্রীহায় সামান্য বাথ!। 

শরীর সারিয়া আসিতেছে। 


115201 681715100 ( মেজর ফার্ণসাইড) এর পরীক্ষাফল দ্বার! স্পষ্টই 


বুঝা যাইতেছে, যে মশকেরা মানুষের শরীরে ম্যালেরিয়াবিষ প্রবেশ 


ম্যালেরিয়া । ১১ 


করায়! দিতে সমর্থ এবং এই কাটাঁণু সমূহ শরীরে প্রবেশ করিত্ছে পারিলে 
জন উৎপন্ন করিয়া! থাকে । 

জীবরাজো এই কাঁটাণুর স্থান সর্ব নিয়স্তরে অবস্থিত উহা 
[10:০2০8 ( প্রোটোজোয়]) নামক জীবাণু শ্রেণীর 
অন্তর্গত | 01010208. জীবাণুর বিশেষত্ব এই যে,ইহার 
দেহ একটি ০৫11 (সেল) বাঁ কোব দ্বারা নিন্মিত , এই ০৪11 বা কোষটি 
[)06011990 ( প্রটোগ্লাজম্‌ ) ব। জৈবনীক নামক পদার্থ পূর্ণ। 
গালেরিয়াকাটাণু স্বাধীনভাবে থাকিতে পারে না। ইহার! পরের আশ্রয়ে 
থাকিয়া পালকের দেহ হইতে জীখন্ধারণের উপযোগী পদার্থ আহরণ 
করিয়া বাচিয়া রহে। 

মালেরিয়াঁকীটাণুর আশ্র়দা 5! ব। পাঁলক --১ন ননুবা ; ২য় মশক । 

এই উভয় পালকের দেহে কাঁটাণুর যে সকল পরিবর্ধন হয়, আমর! 
ক্রমে ক্রমে হাহ! বিস্তারিত বর্ণনা করিতে চেষ্টা কফিৰ 


স্ালেরিয়। কীটাণ। 


দ্বিতীয় অধ্যায়। 
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ম্যালেরিয়! কীটাণুর পরিবর্তন নিচয় । 
মালেরিয়াকীটাণুর জীবন £হনটি যুগে বিভক্ত কর! যাইতে পারে। 


প্রথম যুগ । আদ্যলীল- স্থল মানুষের 157 ০০010501৩ 
ব। লোহিত কণিকা । 
দ্বিতীয় যুগ । প্রচ্ছন্ন বা মধ্যলীলা-_-স্থল-__জান! যায় নাহ 
তৃতীয় যুগ। অন্ত্যলীল1২_স্থল মশকদেহ। 
আদ্যলীল্1 | কাটাণুব আদালীলা মানুষের রক্তের লোহিত 
কণিকার অভ্যন্তরে সম্পাদিত হয় । 
এখানে কাঁটাণু ঠিক অপরিবর্তিত আকারে থাকে না। দণ্ড দণ্ডে 
ইহার আকারের পরিবর্তন হইতে থাকে এবং এই পরিবর্তনের সঙ্গে জরের 
সম্বন্ধ আছে। এবিষয়ে ধথাস্থানে বলা যাইবে । এখন কাটাণুর বে 
সকল পরিবর্তন হয় তাহাই কহিতেছি। জর আসিবার ছুই এক ঘণ্টা 
পূর্বে রোগীর রক্ত লয়! অন্ুবীক্ষণ সাহায্যে পরীক্ষা করিলে, দেখিতে 
পাওয়৷ যাইবে ষে, কীটাণুর আকার কতকট! 'একখান! চাকর মত 
(0£50-91)91960) । চাক্তির ধার তেমন স্ুম্পই নয়। ইহা! 01091019195) 
( প্রোট্টোপ্র্যাজ ম্‌ ) বা জৈবনিক নামক পদার্থ দ্বারা নির্নিত। ইহার গাত্রে 
অসংখ্য অসংখা কুষ্ণৰর্ণের রঞ্জকবিন্দু সমূহ দুষ্ট হইবে । এই চাক্তি 7৫ 
001)5012 ব! লোহতকণিকার অভ্যস্তরে থাকে । [১মচিত্র ক] 
এই সকল কুষ্বণ রঞ্জকখিন্দুসমূহ 02061291011 ( মেলেনিন্‌) নামক 
পদার্থ! হন! কাঁটাণুব নিজের নহে, লোহিত কণিকার ধ্বংস সাধন করিয়! 
তবে উহ! প্রাপ্ত হয় । 





মযালেরিয়। কীটাণুর পরিবর্তননিচয়। 
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কিছুক্ষণ অস্তর আর এক ফোট! রক্ত লইয়া পরীক্ষা করিলে, কীটাণুর 
পূর্ব আকারের পরিবর্তন হইয়াছে দৃষ্ট হইবে। কিছুক্ষণ বাদ আবার 
একটু রক্ত লইয়! দেখিলে অন্তরূপ দৃষ্ট হইবে । এই প্রকার দণ্ডে দণ্ডে 
কীটাণুর রূপের পরিবর্তন হইতে থাকে । 

প্রথম অবস্থায় কীটাণুর যেরূপ আকার থাকে, তাহ! এই মাত্র 
বলিয়াছি। দ্বিতীয় অবস্থার উহার তাদৃশ পরিবর্তন হর না তৰে ইতস্তত: 
বিক্ষিপ্ত কৃষ্ণ রঞ্জকবিন্দুসমূহ জড় হইতে আরম্ভ করে। তৃতীর অবস্থায় 
এই কৃষ্ণবিন্দূসমূহ জড় হইয়া], চাক্তির ঠিক মধাস্থলে আসে, আর উহার 
চতুর্দিকে কীটাথুর 0:০9:901551 ( প্রটোপ্র্যাজ ম্‌) এর বা জৈব“নকের 
বিভাগ হইতে আরম্ভ হয়। ক্রমে ক্রমে এই বিভক্ত 01969218900 
( জৈবনিক ) গোলাকার ধারণ করে । এই সমুদয় ক্ষুদ্র গোলক 170191110 
' মেলেনিন্টকে বেষ্টিত করিয়া থাকে । এই গোলকগুলি যেন কীটাথুর 
ভিন্বকোষ বা 50০9:05 আধর! উহ্াদিগকে কোরককাটাণু নামে অভি- 
হিত করিব। [ বন চিত্র খ-_ঘ ] 

কীটাণুর ষে সকল পরিবর্তন উপরে বলিয়া! আসিলাম সেগুলি লোহিত 
কপিকার অভ্যন্তরে সম্পাদিত হইতেছিল কিন্তু যেই 50915 ব! কোরক 
কাঁটাণু সৃষ্ট হয়, আর তাহারা লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে আবদ্ধ না 
থাকিয়া, তাহাকে বিদীর্ণ হইয়া বাহির হুইয়! পড়ে । কোরককাঁটাণুসমৃহ 
ও 10191710 ( মেলেনিন্‌) বিমুক্ত অবস্থার রক্তের মধ্যে বাহির হইয়া 
পড়ে । (১মচিত্রঙ] 

এইস্থলে রক্ত সম্বন্ধে মোটামুটি ছুই একটি কথা৷ বলিলে অপ্রাসঙ্গিক 
হইবে বলিয়া বোধ হয় না। সকলেই জানেন, 
রক্ত লালবর্ণের তরল পদার্থ । রক্তের তিনটি অংশ 
আছে। প্রথম জলীয় অংশ, বাহাকে 51809 (সিরাম ) কহে; ইহাঁর 
কোন বর্ণ নাই। 


রক্তের উপাদান । 


3১৪ ম্যালেরিয়া । 


তবে যে রক্তকে লাল দেখায়, তাহার কারণ, ইহাতে 16৫ 
09105019 বা লোহিতকণিক! আছে বলিয়া । 
রক্ত হইতে লোহিশকণিক! পৃথক করিয়! ফেলিলে, 

রক্তকে আর লাল দেখায় না! সকলেই দেখিয়া থাকিবেন ম্যালেরিয়! 
জরে ভূগিলে, রোগীর রক্তহীনতা হয় ৷ তাহার কারণ, ম্যালেরিয়াকীটাণু 
লোহিত কণিকার ধ্বংস সাধন করে বলিয়া । 

রক্তের দ্বিতীয় উপাদান 100 ০0910050165 বা লোহিত কণিক' 

[২৪০ ০০077715016 রেড- সমৃহ। ইহাদের অভ্যন্তরে 12617951911 
করপাস্ক ল (লোহিতকণিকা।)  ( হিমোগ্সোবন ) নামক পদার্থ আছে । 

রক্ত না হইলে কেভ বাচিয়া থাকিতে পারে না। শরীরের কোন 

স্থানে রক্ত ন। যাইত, পারলে সে স্থল তাঁজা থাকিতে পারে না । যে 
কারণে এমন হয়, সেটি লোহিত কণিকার ৭,-__বিশেষত: লোহিত 
কণিকার অভ্যন্তরস্থ 17257805101010 (হেয়োগ্লোবিন )এর কার্ধ্য ৷ 

রক্তের ভুতীয় উপাদান 108090/609 (লিউকোসাইটি্‌) শ্বে5 

[.51০90665, .. খা বর্ণহীন কণিক। সমুহ । উহাদের কার্য কতকট। 

সিউহিবিহা। প্রহরী ব! সৈম্ত ফৌজের মত। যখনই কোন বহিং- 

শত্রু দেহছুর্গে প্রবেশ করে, এই সকল শ্বেত কণিকা তাহার দিকে ধা'বত 
হয় এবং বুদ্ধ করিতে শ্রাবৃত্ত হয়। এই যুদ্ধে শ্বেত 
কণিকার বদ্দি জয় হয় তাখা হইলে দেহ ব্যাধির হস্ত 
হইতে রক্গা পার ; আর বদি তাহাদের পরাজয় ঘটে তবে রোগ দেখা দেয়। 

50758 বা কোরক কাঁটাণু সমূহ বিমুক্ত অবস্থায় রক্তের মধ্যে যেই 

99০£6১ বা! কোরক যেই ভাসতে থাকে আর চারিদক হইতে, 

কীটাগুর জড়াই। 1590005695 ব| শত কণিকা প্রহরী ফৌজ 

*আসিয়। উহাদের সহিত লড়িতে আরম্ভ করে এবং উধাদ্দিগকে পরাজিত 
করিয়! গ্রীস করিতে থাকে । ৃ 


5910108. ( সিরাম ) 


উহাদের কারা । 
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এই সময়, সমস্ত কীটাণুকে যদি তাহারা পরাজয় করিতে পারিত, 
হাঁ হুঈলে কতই ন! মঙ্গল হইত? তাহা হইলে বিনা ওষধে, বিনা 
চিকিৎসায় আমর ম্যালেরিয়ার হস্ত হইতে উদ্ধার হইতে পারিতীম। 
দুর্ভাগ্যক্রমে তাহা হইতে পারে না ॥ কতকগুলি কোরককাঁটাণু (30:69) 
উহাদের হাত এড়াইয়। যায় । শ্বেত কণিকা প্রহরীর চোকে ধুলা দিয়া, 
লোহিত কণিকার সহিত যেন ভাব করে, এবং ক্রমে ক্রমে উহাদের 
অভ্যন্তরে প্রবেশ করে| ১ম চিত্র চ]1 কোরক কাঁটাণু বখন লোহিত 
কণিকার অভান্তরে প্রবিষ্ট হয়, তখন তাহার কোন প্রকার নড়ন চড়ন 
থাকে না, কিন্তু ষেই ভিতরে প্রবেশ করে, আর তাহার নড়ন চড়ন দেখে 
কে? লম্বা লম্বা গুড় (7507000139010017) বাহির করিতে থাকে । 
আর সেই সব শুঁড় দরিয়া লোহিত কণিকার সর্বস্ব ধন যে 19217021001 
( হিমোগ্রবিন্) তাহা আপনার পেটে পুরিতে থাকে | ১ চিত্র ছ]। 
11550702101 এর যে অংশটুকু দেহসাঁৎ করিতে পারে না, তাহার নাম 
[0618171) ( মেলেনিন্‌ ) উহ। ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র বিন্দুর অকারে উহাদের গা-দয় 
ছড়াইয়। থাকে | (১ম চিত্রজ, ঝ)। 

এখন আর কাঁটাণু কোরক অবস্থায় নাউ । খাইয়! দাইয়া বেশ 
ৃষ্টপুষ্ট হইয়াছে । যেই পুষ্ট হওয়া, আর অমনই তাহার নড়াচড়া ও 
শু'ড় বাহির করা কমিতে থাকে ; শেষে একবারে বন্ধ হয়! পায়। 
( ১ম চিত্র ঞ) 

কোরককাঁটাণু খন পুর্ণাবয়ব প্রাপ্ত হয়, তখন তাহার [21060121997 
€প্রোটোপ্লাসম্) বিভক্ত হইয়! কোরক উৎপন্ন কিয়! থাকে 1 এই সকল 
কোরককাঁটাণু আবার কি করিয়। লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে প্রবেশ 
করে তাহাও বলিলাম । 

মানুষের লোহিত কণিকায় থাকিয়া! কীটাণুকি করিয়া বংশ রক্ষা 

প্রচ্ছন্ন বা মধালীলা। করিয়! থাকে তাহ! একরূপ বুঝ! গেল। 


১৬ ম্যালেরিয়া । 


রোগী যখন জর হঈতে আরোগ্যলাভ করে, সে সময় তাহার রক্ত 
পরীক্ষা করিয়া! কীটাণু দেখিতে পাওয়া যায় নাঁ। ইহার! তখন হয় ত 
আভ্যন্তরীণ যন্ত্র সূহে অথবা শরীরের আর কোন স্থলে লুক্কাইতে থাকে । 
কোথায় যে থাকে, তাহ! আজিও স্থির হয় নাই । কিসের জন্যই বা 
ভাঁহার! এমন প্রচ্ছন্নভাবে থাকে, তাহা বলিতে পার। যায় না। হয়ত 
তাহার! আপনা-আপনিন এমন করিয়! থাকে ; কুইনিন প্রয়োগেও এমন 
করিতে পারে। প্রক্ষ্ন অবস্থায় উহাদের আকারের পরিবর্তন হয় কি না 
চাহ! জান! ষায় নাই ! কি সব কারণে পুনরায় রক্তের মধো আসিয়। 
জ্বর উৎপন্ন করে তাহাও ঠিক হয় নাই! তবে এইমাত্র বলিতে পার! 
ষায়-_রোগীর কোন কারণে ষদি শারীরিক অথবা মানসিক ছূর্বলতা 
উপস্থিত হয়, তাহ! হইলে প্রচ্ছন অবস্থায় স্থিত কীটাএ সমূহ রক্তের মধো' 
প্রবেশ করিয়৷ জর উৎপন্ন করিবার স্থযোগ ও স্থবিদা প্রাণ হয় । 


ম'নবদেহাক্তরে 0450-001)051) ম্যালেরিয়। 
কাটাণুর লীল। । 

ম্যালেরিয়াকীটাঁণু পরজীবী কাঁটাণু। পরজীবী কাঁটাণুর ধর্ম এই 
ষে, তাহার! চিরকাল একই আশ্রয় অবলম্বন করিয়া! থাকিতে চাহে না) 
কেননা তাহাতে তাহাদের বংশসংরক্ষণ কঠিন হইয়া! পড়ে । ম্যালেরিয়া- 
কীটাণুর যেরূপ অসম্ভব বিস্তৃতি, তাহাতে শুধু মানবদেহ আশ্রয় করিয়া 
এতাদৃশ সংখ্যাবৃদ্ধি কিছু আর সম্ভবপর বলিয্না মনে হয় না। মানবের 
আশ ত্যাগ পুর্ধক অপর কোন আশ্রয় অবলম্বন করিয়। বংশবিস্তার 
কর! ম্যালেরিয়। কীট!থুন পক্ষে কি সম্ভব? যদি তাহা সম্ভবপর হয়, 
তাহা হইলে প্রশ্ন এই হইতে পারে যে-_- 

১ম-_ম্যালেরিয়৷ কাঁটাণু কি প্রকারে মানুষের শরীর হইতে ৰাহিরে 
আসিতে সমর্থ হয়? 


রগ 
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২য়-_বাহিরে অবস্থিতিকালে ; ইহার জীবনই ব1 কিরূপ ? 
৩য়-_-পুনর্ধবার মানুষের শরীরে প্রবেশই বা করে কিরূপে? এই 
প্রশ্থের মীমাংস! করিবার পুর্বে ম্যালেরিয়াকাটাণু ও তাহার রূপান্তর 
সম্বন্ধে আরও কিছু বলার আবগ্তক। 
ম্ালেরিয়! রোগীর রক্ত পরীক্ষা করিতে করিতে, এক প্রকার কীটাণু 
চুষ্ট হইয়াছে ; ইহা মালে'রয় কাঁটাণুর রূপান্তর মাত্র। গঠন, উপাদান 
গভৃতি ম্যালেরিয়! কীটাথুর স্ায়। অনেক বিষয়ে সাদৃশ্য থাঁকিলেও, 
কয়েক বিষঝে ম্যালেরিয়াকীটাণ হইতে পর্থকা দৃষ্ট হইয়! থাকে । 
প্রথমত্--উহাদের গাত্রে চাবুকের মত লম্বা লঙ্গ প। থাকে ; সেইজন্য 
ইভার্দগকে 18566119660 19099 ব! “চাবুকধারা” কীটাণ কহিয় 
থাকে। 
নেন্তীয় % -মাালেরিয়াকীটাণু 100. ০0905010--লো হত কণিকার 
গভান্তরে থাকে 51706118050 0০005 বা 'চাবু কার?” কাটাণু তাহ! 
থাকে না? চাবুকধারা? কাটাণু পণ্ীক্ষা করিে হলে, রোগার গাত্র 
হতে একট রক্ত লইস়| অন্ুখাক্ষণ গাহাষো পরীক্ষা করিতে হইবে । রক্ত 
ভব কিয়? দখেত দেখলে, 19505118150 000 বা “চাবুকধারী, 
“টাণু দৃষ্ট নখে না, কিয়ৎকাল অপেক্ষা করিলে, দেখিতে পাওয়া 
ধাইবে। উভাদের "সাকার কিছু কিন্তুুকিমাকার--কতকট! অষ্টপদ 
বেশিই কটের হ্যা । লম্বা লম্বা! চাবুকের মত পা। পায়ের সংখা 
একখানি ভঈহে ছয়খানি । কখন কখন এমন দুষ্ট হইবে যে এক আধ- 
খা'ন পা দেহ হইতে বিচ্ছিন্ন হয়া পড়িয়াছে । €২য় চন্র ক)। 
এই পা গুলি সর্বদাই নড়িতেছে চড়িতেছে ; ভাল করিয়া পর্যবেক্ষণ 
করিলে দৃষ্ট হইবে যে, এই নড়ন চড়ন তিন প্রকারে হইতেছে 2 


রি 


৪, এ 


১ম- ঢেউয়ের মত সঞ্চলন। এ প্রকার সঞ্চলনের উদ্দেশ্তা এক. 


1ন হইনে স্থানীস্তরে গমনাগমন | 


১৮ মাাালেরিয়া । 


২য়__স্পন্দন বা কম্পন। যদ্দ কিছুতে বাধ! প্রাপ্ত হয়, তাহা হইলে 
কাপিতে থাকে । 

৩য়-_-কুগুলীকরণ-__-সচরাচর পা গুলির নড়! চড়। একবারে বন্ধ হইয়। 
যাইবার পুর্বে এইরূপ হইয়া থাকে। 

এখন প্রশ্ন এই বে, 18501126020 7০9৫9, বা “াবুকধারী' 
পার্জ হা কাঁটাণু কোথা হইতেই ৰা আইসে, যায় বা 
বা 'চাবুকধারী কীটাগুর. কোথায়? আর উহাদের উদ্দেশ্যই বা কি? 

ইতি একটু মনোভিনিবেশ পূর্বক পর্যাবেক্ষণ করিলে, 

স্পষ্টঈ প্রতীয়মান হইবে যে, এই “চাঁবুকধারী+ কাটাণুর জন্মদাত! লোহিত 
কণিকার অভ্যন্তরস্থিত ম্যালেরিয়া-কীটাণু ভিন্ন আর কেহ নয়। 

লোহিতকণিকার (2০ ০0110005018 ) অভ্যন্তরে ছুই শ্রাকার 

লোন ম্যালেরিয়াকীটাণু দৃষ্ট হইয়াছে | উহাদের মধো 
অভ্যন্তরে ছ্িবিধ যালে- এক প্রাকারের আকার গোল, দ্বিতীয় প্রকারে” 

রিয়া কাঁটাণু। আকার তাহা নতে। এই ছু প্রকার কীটাএ 
ভইতেই 11750119091 ০০৫১ “চাবুকধাপী” কীটাণু উৎপন্ন ভইতে 
পারে। 

লোহিত কণিকার অভ্যস্তরস্থ দ্বিতায় প্রকার কাঁটাণুকে 0£95021! 
1১০৫ ব৷ “অদ্ধচন্দ্রাকাঁর কাঁটাণু” কহে। ইহাদের 
আকার সপ্তমীর চাদের ন্তায়, সেই জন্ত তা প্গকে 
016505170 7১0) বা পঅন্ধ চক্রীকার কাঁটাণু” কহিয়! থাকে । ইহাদের 
গাত্রে স্থচির আকার 87015010 (মেলেনিন্) দৃষ্ট হইবে । এক একটি 
লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে এক একটি অর্দচন্দ্রাকার কীটাণ অবস্থিতি 
করে, কদাপি ছুইটি'ও দেখিতে পাএয়া যায় । (২য় চিত্র খ) 

যদিও কি প্রকার “অর্ধচন্দ্রাকার কাঁটাণু হইতে “চাবুকধারী” 
কাঁটাণুর স্ষ্টি হয়, তাহা ঠিক জানিতে পার! যায় নাই,,তবু৪ ইহা এক- 


দ্বিতীক্ন প্রকার কীটাণু। 





৩য় চিত্র । 





“অর্দচন্্রাকার” কীটাণু হইতে “চাবুকধারী” কীটাণুর উৎপত্তি । 


ম্যালেরিয়া । ১৯ 


প্রকার স্থির হইয়াছে যে, অর্চন্দ্রাকার কাঁটাণুর চরম অবস্থা চাবুকধারী 
01550612117000 কাঁটাগুতে পরিণত হওয়! | চাবুকধারী কাঁটাণুতে 
অর্ধচন্দ্রকার কীট।ণু পরিবর্তিত হইবার পুর্বে্ব উহাদের রূপের পরে- 
রী ৮০৫১ বর্ন হয় ;_অর্ধচন্ত্র ক্রমে ক্রমে পুরণচনত্রের 
চাবুকধারী কীটাণুর. আকার ধারণ করে, শেবে উত্তাদের গান্র হইতে 
উৎপন্ভি। চাবুক বাহির হইয়া পড়ে। ( ওয়চিত্র আ)। সকল 
অধ্ধচন্ত্রাকার কীটাণুই ষে চাবুকধারীতে রূপান্তরিত হয় এমন নয়, অনেক 
গুলি পুরচন্দ্রাকারেই রহিয়! যা । চাঁবুকধারা কাঁটাণুর চাবুকগুলির এক 
ঘণ্টাকাল বেশ নড়ন চড়ন থাকে, পরে কমিতে থাকে, শেষে একবারে 
বন্ধ হইয়া যায়। 
আমরা পুর্বে বলিরাছি বে, দ্যালেরিয়াকীটাণু, পুণতা প্রাপ্ত হইলে 
সাধারণ গোলাকার ৯৮০/০১ (কৌরক) স্জন করণে, কিন্ত কোন 
মালেগিয়াকাট।ু হইতে কারণে ১0০০5 (কোরক) উৎপন্ন করিবার পুব্ব, 
০ তহাগ যদ্দি বাহিরে আসিতে পারে, তাহা হইলে 
আর 91১০9:০১ খা কোরক স্থষ্টি কিনে পারে না : 
এরূপ অবস্থায় উঠাদের আকারের কয়েকটি পরিবর্তন হয়, শেষে উহ্হাদেব 
গাত্র হতে চাবুক বাহির হইয়! পড়ে । ( ৩য় চিত্র আ) 
'অধ্িচন্্রীকার কাঁটাণু' বায়ুর সংযোগে না আমিতে পারিলে "চাবুক- 
চাবুকধারার উৎপাত্তর ধারাতে পরিবপ্তিত হইতে পারে না, ্থতরাং 
অনুকুল ও প্রতিকুল বায়ুর সংযোগ, অনুকুল অবস্থা খলিতে হইবে! 
রি একটুখানি জল মিশ্রিশ করিতো, শীঘ্রই চাবুকধারীর 
উৎপত্তি হইতে পারে) বায়ু ও জল উভয়ের সংযোগ হইলে অতি শীঘ্রই 
“চাবুকধারীর” উৎ্প'ত্ত হইতে দেখা বায়। কাহারও রক্তের এমন গুণ 
যে, তাহাতে শীঘ্র “চাবুকধারী” উৎপন্ন হইতে দেখ! বায় | কাহারও রক্ত 
আবার এমনই যে উহাতে শীঘ্র াবুকধারী” উত্পপন্ন হইতে পারে না। 


তৃতীয় অধ্যায় । 


14099001707:5 410 1127.21142. 
মশক-ম্যালেরিয়াবাদ | 


মশকের সন্ত ম্যালেরিয়ার বে একটা লন্বন্ধ থাকিতে পারে, একথ! 
বছদ্দিন হইতেই লোকের মনে উঠিত। উত্তালী- 

দেশে যে অংশে, ম্যালেরিয়ার প্রকোপ বড় বেশী, 

৫সখানকার কুষকদিগের ধারণা, মশকদংশনে জর ভয় । ডাক্তার কচ, 
(131. 1০01) বলেন' জনম্মাণ সাআজোর অন্তর্গত পুব্ব আফ্রিকার 
মপেক্ষারুত উচ্চদেশবাসীরা' কহিয়! থাকে, বখনই ঠাহারা অস্বাস্তাকল 
*নয়দেশে বায়, এশ্কের। শাভাদের দংশন করে, আরও াগাদের জর ভয় । 
যে সকল দেশ অন্যান্ত স্তাঁত2)াতে * জঙ্গলাকীর্ণ সে সকল দেশে মশকের 
উতৎ্পাহ বড়হ বেশি, "নার মালেরিয়া জব ভাহারই তুল্য । এই সকল 


সাধারণ বিশ্বাস 


দেখিয়। গ্ুনিক্রা, চিকিৎসকদিগের মনে একট খটকা উঠিত যে, মশকের 
সক্কিত আলিয়ার সম্বন্ধ থাকা কি অসম্ভব ? 


এন “ববয় লইয়। অনেকে অনেক জন্নন৷ কল্পনা করেন? কিন্তু যথার্থ 
যে সঙ্বন্ধ শহ। অনি সম্প্রণ্ত স্থির হহন্বাছে | 
মশকেন সহিভ ম্ণালেরিয়ার নথার্প ঘে সম্বন্ধ তাহা সব্বপ্রথম ভাঃ 


ম্যানসন্‌ (101. 1] 2175017) প্রপন্র করিতে 
চেষ্ট! করেন । তিনি এবিবয়ে ১৮৯৪ খু অবের 
৪ঠা ডিসেম্বর ভারিখের 13710519 01০591081 
10107)51 (ব্রিটিশ মেডিক্যাল জার্নাল ) নামক পত্রিকায় একটি প্রবন্ধ 
লখিয়াছেন। ম্যান্সন্ বলেন মালেরধাকীটাণু যখন স্বাধীনভাবে 
জীবনধারণ করিতে পারে না-উহার! পরজীবী,_-নতখন উহাদের 


চাক্তার মানসনের 
ন্ুম'ন ! 


ম্যালেরিয়া | ২১ 


জাতি সংরক্ষণের জন্ত পুর্ব আশ্রয় ত্যাগ করিয়া, অন্য আশ্রয় গ্রহণ 
করিবার প্রয়োজন হইতে পারে। 

আমরা দেখিয়া'ছ যে, ম্যালেরিয়াকীটাণু যতক্ষণ মানুষের শিরার 
মধ্যে আবদ্ধ থাকে ততক্ষণ 280011969 ১০৫ ( চাবুকধারী” কাটাণু।তে 
রূপাস্ত'রত হইতে পারে না) যেমনঠ তাগারা বাহিরে আসে, আব 
“চাবুকধারীতে” পরিবর্তিত হয় । তাহা! হইলে, এই যে 'চাবুকধারী কীটাণু__ 
ইহার কার্ধযাকলাপ অবশ্ঠ মানুষের দেহের বাহিরে হইবে । ম্যালেরিয়া কীটাএ 
মানুষের লোহিত কণিকায় (1৪ ০০105019 )এ বাস করে; সুতরাং 
আপনার চেষ্টায় ব! উদ্যমে উহার বাহিরে আস! কিছু সম্ভবপর বলিয়া মনে 
হয় না; মলমৃত্রের সহিত বাহিরে আসে, ইহাও ঝলিবার উপায় নাই,কেন- 
নাঃ বিশেষ যত্বপুর্বক পরীক্ষা করিয়াও উহাদের মধ্যে ম্যালেরিয়াকীটাণু 
প্রাপ্ত হওয়া যায় নাই। তাহ৷ ভইলে, মানুষের শরীর হইতে ম্যালেরিয়!- 
কীটাণু, বাহিরে আগে কি প্রকারে ? [)1- [1211501. ( ডাক্তার ম্যান্সন্‌ ) 
অনুমান করেন রক্তপায়ী কোনও জীবের সাহাধ্য ব্যতিরেকে উহাদের 
বাহিরে আসা সম্ভব হইতে পারে নাঃ আর সেই রক্তপায়ী জীব খুধ 
সম্ভব 5ঃ মশক ভিন্ন আর কিছুই নহে। 

ম্যান্সন্‌ যাহা অনুমান করিয়াছিলেন, 1)7. 2995 (ভাক্তার রন্‌ ) 
প্রমাণ প্রয়োগ দ্বার! তাহা! প্রতিপন্ন করেন । ১৮৯৫ 
খুঃ অবে তিনি সর্বসমক্ষে কতকগুলি মশককে 
একটি মালেরিয়। রৌগীর রক্তপান করাইয়াছিলেন | এই রোগীর রক্তে 
55027 1007 ( অর্ধচন্দ্রাকার কাঁটাণু) বর্তমান *ছিল। এই সকল 
অর্ধচন্দ্রাকার কীটাথুকে মশকের উদরে £96119:50 1১০০১ তে পরিবন্তিত 
হইতে দেখ! গিয়াছিল । 

১৮৯৮ খুঃ অন্দে 101. 995 ( ডাক্তার রন্‌) আর একটি পরীক্ষা 
করেন ;-_ইহাতে.তিনি দেখাইয়াছিলেন বে মানুষের মত পক্ষী, সরিস্যপ 


রস্‌ সাহেবের আবিষ্কার । 


২ ম্যালেরিয়া । 


প্রভৃণ্তও এক প্রকার মালেরিয়। জরে আক্রান্ত হইতে পাবে! এইবপ 
একটি পক্ষীর রক্ত লইয়া, তিনি একজানীয় মশককে পান করান ' পরে 
দেখা গেল, উক্ত মশকের উদরে মালেরিয়াকীটাণুব নানাপ্রকার রূপাস্তর 
হইয়া, অবশেষে কতকগুলি 51১0105 £ কোরক ) উহার হলের গোড়াষ 
আসিয়া সঞ্চিত তল । এই সকল মশকদ্বারা কতকগুলি স্তুম্থ পক্ষীকে 
দংশন করান হইল ! শেষে এই পঞ্গী গুলিবও রোগ দেখা দিল । বস্‌ সাহেব 
স্থধু এই পর্যান্ত করিয়৷ নিশ্চিন্ত ভয়েন না : তিনি আর দেখান ষে. মানত" 
ষের ম্যালেরিয়াকীটাণু ঘে সকল মশ্ক বহন কবে, পক্ষীক্তাণের কীটাণুকে 
হাতার: বহন করিতে সম্পুণ অসমর্থ! এইরূপ সাক্ষাৎ প্রমাণ 'প্রয়োগ দ্বার! 
প্‌ সাহেব সব্বপ্রথম প্রণ্তপন্ন কবেন যে, মশকেতাউ মালেরিয়াকীটাণুকে 
দান্ুধেন শবীরের বাতিরে আনে, এবং এই মশকেরা্ একজনের দেশ 

হঈতে মালেরিস্বা বিষ লইম়1 গিয়া অপরের “দেে প্রবেশ করাইয়া দেয় । 
অভি শীঘ্রই যঝোপের নান! 'দেশস্থ পণ্গিতগণ রন্‌ দাহেবের মভেব 
রসাত্দাতিন রন করিলেন । 0 সন*ষা কচ্‌ সাভেবএ 
উট তাহার মূ 5র পক্ষপাতী হইয়। পড়িলেন 1 মালে- 
বিয়ার সহিত অশকের সম্বন্ধবাদ এখন আর কল্পন। 

মাত্র নহে * এখন উহা সত্য ঘটন। বলিয়] প্রমাণীকৃত হইয়াছে । 


মশকদেছে ম্যালেরিয়াকীটাণু। 


মশকের! যদ কেন মালেরয়ায় আক্রান্ত বাক্তির রক্ত শোষণ 
১ট করে, তাহা হইলে, রক্তের সহিত মালে- 


রি ই রেয়াকীটাণুও তাহাদের অন্র্তালীর (3:০2750)) 
ই্াজীা। 'অভাস্তরে প্রি তয়। পৃব্ কথিত ভইয়াছে 
৪... 160 ০01191901 , লোহিত কণিকা) অভাস্তরে 


ছুই প্রকার সটান দুই হইয়াছে? এব্কোলাকার, অন্ত 07550570 বা 


€র্থ চিত্র। 
ম্যালেরিয়' কীটাণুর পুর্ণ আবর্ভনচক্র 


সর ্‌ 
০১৫৪ 
৯) _ __ শার্ট ২২১১ 

এরি রং অনুদ্বাহিক উৎপত্তি (০৮) 

6) 

৫৮ € ৪ 
(2 6৪ - ৫ ও) 
২৪ ₹২.. 
[€ ০ 
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উদ্বাহিক উৎপস্তি 6 








ম্যালেরিয়! । ২৩ 


অদ্দচন্ত্রাকার। মশকের অন্স্থালীর মধো প্রবিষ্ট হওয়ার পর» এই 
উত্ভয়বিধ কাঁটাণুব প্রথম পরিবর্তন এই হয় 
যে, উহারা ছু প্রকার 91/)০1০ বা গোলকে 
গরেবর্তিত হয়। কতকগুণঞ্ল গোলক যেন কতকটা 
হাজত দানাবিশিষ্ট (100151) 7; বাকিগুলি ভা নে । 
উহাদগকে 1:581170 (হায়েলিন্‌) গোলক কছে (৪র্গ 
চিন ১১) এই সকল 1)581170 (হায়েলিন্‌? গোলক শেষে 25561151090 
1,০97 ব| “চাবুকধারী” কীটাণতে পরিবর্তত ভয় 5 (৪র্গ চিত্র ১২)। চাবুক" 
পান্*্র গাত্র হতে একগাছা চাবুক ছিন্ন হঈয় দান' বিশিঈট গোলকের 
(পারা 0]2] 9017516) সমীপব পা ভয়? এই দানা বিশ গোলকের 
গার এক স্থানে ঈষৎ উন্নত। বিচ্ছিন্ন চাবুকগাণ্চ এ উন্নত স্থান দিয়া 
(181700181 ( দানা বিশিষ্ট ) গোলকের অভান্তরে 
প্রবেশ করে, এবং গাহার গর্ভসধার করে। ( ৪র্থ 
ত্র ১৪) এই গর্ভিনী [8178171 গোল্কের রূপের প্রবর্তন হইতে 
ৃ থাকে । গোলাকার হইত, ডিম্বাকার, তাহার 
টি রর হা পর লম্বভাবে বাড়িয়া কতকটা কৃমির আকার 
ধারণ করে এবং মশকের অন্ুস্থালীর গহ্বরের 

মন্যে বিচরণ করিতে থাকে | (৪র্থ চিত্র ১৫)। 
এই কৃমির আকার কাঁটাণু অবশেষে মশকের অনুস্থালী বিদীর্ণ করিয়া 
অন্নস্থালীর গাত্রে প্রবিষ্ট হয়। তথায় তাহার 
আকারের পরিবর্তন হইতে থাকে । ক্কমির 
সাকার, ডিম্বাকার ব। গোলাকারে পরিণত হয়। কয়েক দিবস 
পরে, এই গোলকের আকার বেশ বড় হয় ও ইহা! একটি থলিয়! স্বার৷ 
আবৃত হইতে থাকে ; এই থলিয়ার অভ্যন্তরস্থ পদার্থ কতকগুলি ক্ষুদ্র 
গোলকে বিভক্ত হয় । প্রত্যেক বিভক্ত গোলক কতকট! টেকোর 


অন্ুস্থ।লীর গহবরে 
কাটাণর পরিবর্তন । 


গতস্ধার | 


অন্নস্থালীর গাত্রে। 


২৪ ম্যালেরিয়া । 


আকার (9101-5119790) ধারণ করে । কয়েক দ্রিন মধো এই 
থলিয়াটি টেকোর আকার (50100195159190) কোরকসমুহ (5009£021005) 
বার পরিপুর্ণ হয়। [ ৪র্থ চিত্র ১৬, ১৭] 
৭৮ দিবস পরে এই থলিয়াঁটি ফাটিয়! যায় এবং এই সকল টেকোর 
আকার কোরক কাঁটাণু মশকের অন্নস্থালী গহ্বরে নিপঠিত হইয়া 
থাকে । [৪ চিত্র ১৮] 
ক্রমে ক্রমে এই কোরককাঁটাণুসমৃহ মশকের হলের গোড়ায় লাল! ও 
€ (বধ-নিঃসারক যে 51252 (গণ বা গ্রন্থ) 
আছে তাহারই মধ্যে সঞ্চত হইতে থাকে । 
এই সকল মশক যদি কাহাকে দংশন করে, বিষের সভি এত 
সকল কোরক কাঁটাণু, সমূহ উক্ত ব্যক্তির দেহের 
মধো প্রবেশ করিয়। পরিবর্তিত ও পরিবদ্ধিত 
হুহতে থাকে । (৪ চত্র ১--৩) 
মানবদেহে মালেরিয়াকাটাণুর যে সকল পরিবর্তন হয় তাহ। ঝলি- 
য়াছ। মশক উদ্ূরে যে সকল পরিবর্তন হয় 
তাহাও বলিলাম । অন্য নূতন বিষয়ের অব- 
শারণা করিবার পুর্বে, কীটাণুর পৃর্ণ-আবর্ভন-চক্র 
আর একবার বলিয়া রাখ । ১০:25 বা কোরক অবস্থায়, উহার! 
মানুষের 75 ০011910 (লোহিত কণিক1)র অভ্যন্তরে প্রবেশ 
করে ও লোহিতকণিকার 17286100-51010 (হিমোগ্রবিন্) দ্বারা 
আপনার শরীরের পুষ্টসাধন করিয়া কালে পূর্ণতা প্রাপ্ত হয়। 
এই সময় কাঁটাণুর ছুই প্রকার পরিবর্তন সম্ভব। প্রথম প্রকারের 
উদ্দেশ্য মানুষের রক্তে বাস করিয়া! কীটাণুর বংশ রক্ষা । ইহাকে 
০৪$630012] বা অন্ুপ্ধাহিক উত্পত্তি কহে) দ্বিতীয় প্রকারের 
উদ্দেশ্ত মানবদেহের বাহিরে আসিয়া মশক উদ্দংর ক্ীটাণুর 


মশকের হলের গোড়ায় | 


মানুষের দেহে প্রবেশ । 


কাঁটাণুর সম্পূর্ণ আবর্তন 
চক্র। 


ম্যালেরিয়া । ২৫ 


বংশ বৃদ্ধি; ইহাকে 9530581] £010000001) বা উদ্বাহিক উতৎপতি 
কহিতে পারা যায়৷ 

মানুষের রক্তে কীটাণু বখন পূর্ণতা প্রাপ্ত হয়, তখন তাহা হইতে 
অনেকগুলি 520£65 (কোরক) স্থষ্ট হয়। এই কোরকসমৃহ শেষে 
বিমুক্ত হয়, তাহার পর লোহিতক'ণকার অভাস্তরে প্রবেশ করে, [৪ চিত্র 
৫, ৬ এবং সেখানে পুর্ব বৃদ্ধি পাইতে থাকে ও 90755 (কোরক) 
হজন করে। ইহাই হঈল অনুদ্বাহক উৎপস্ভি। 

পরিণত কাঁটাণু 9[১9:৫5 € কোরক ) স্থজন করিবার পুর্ধে যদি 
মশকের অন্স্থালীতে (500177001) ) আসিতে পারে, তাহা হইলে উহার 
নানাপ্রকার পরিবর্তন ভুইয়া, শেষে টেকোর আকার (91917019-51791960) 
কোরক সমুহ বা 59010921605 কষ হয় |*% এই টেকোর আকার কোরক-, 
বীটাণুসমূহ সর্বশেষে মশকের হুলের গোড়ায় যে বিষস্থালী আছে, 


পপ. পপ সর এ পা আস 


শশী ৮ শশী পাশ শশী? ৮৮ শা শশী শশী তি পপ শীপ্পাশ  িীগী 


ক ডাক্তার এন্‌, পিজেম্সঃ এম্*বি (001. 5০ 155 0 80595 1১. 13. 1.৭ 5.) বলেন, 
কিরদ্দিবস মানুষের রক্তের মধো অনুগ্ধাহিক প্ররক্রিয়। দ্বার! বংশ বিস্তার করার পর, 
কতকগু!ল কাঁটাণু, স্ত্রী ও পুরুষ কাটাগুতে রূপাগ্তরিত হয়. হহারা আর তাহাদের 
[১1001918577 (প্রটে।প্লযানৃন) বা জৈবনিক পদার্থের বাগ ঘ।রা কোরক স্থঞ্জন করিতে 
সমর্থ হয় না। এই পুরুষ ও স্ত্রা কাটাণু হয় গে।লাকান, নয় অদ্দচন্দ্রাকার । মানুষের লোহিত 
কণিকার মধে। ইহাদের আর কোনরূপ পারবর্তন হয় না। মশকদংশনের সহিত যখন 
উহাদের তন্বস্থালীতে (5:07801)) নীত হয়, তখন এই স্ত্রা, পুরুষ কাঁটাণুর পরিবর্তন হইয়। 
ছুই প্রকার 5116765 ব গোলকে পরিবর্তিত হয়। স্ত্রাং কাঁটাণুলমুহ কতকট। £19:001191 
ব৷ দানা বিশিষ্ট? পুং ক্ষীটাণু তাহা নহে। পুং কীটাণুর চরম পরিবর্তন 78280112160 
1১০৫5 ( চাবুকধাপী কীট।)। এই চাবুকধারী কীটাএুর একগ্লাছি চাবুক বিচ্ছিন্ন হইয়! 
দানাবিশি্ স্ত্রীং কীটাণুর অভ্যন্তরে প্রবেশ করিয়। উহার গর্ভলঞ্চার করে। এই গর্ভিণী- 
কাঁটাণুর রূপের কয়েকটি পরিবর্তন হুইয়! শেষে কতকগুবি কোরক কাঁটাণু সষ্ট হয়।- 
ইহারই নাম 50581 7619700000101) ব! উদ্ধীহিক প্রক্রিয়। দ্বার] বংশ বিস্তার । [৪র্থ চিত্র] 


২৬ ম্যালেরিয়া । 


তাভাতে আসে । এট সকল মশক যদ্দি কোন বা্তিকে দংশন করে, 
মালেরিয়া বীজ তাহার দেহে প্রবষ্ট ভয়। শেষে মানুষের 750 ০০- 
[9050163 বা লোহিত কণিকার মধ্যে গ্রাবেশ করিয়া! পূর্ণ কীাণুতে পরি- 
বর্তত হয় আমর! দেখিলাম মালেরিয়াঁকীটাথু পরিবর্তনসমূহ যেন 
চক্রবৎ সম্পন্ন হইতেছে । | ৪ চান্রা। 
মশক যে ক প্রকারের আছে, হাভ। নির্ণয় করা একরপ 
মালেরিয়াবাহা মশক: অসভ্তব। উতভাদে মাপা শ্রেণী উপশ্রেণাও 
পূন্দ | 21201176165 আছে ' সকল জাচীয় হশকশ যে মালেরিয়! 


রা।নোফেলা” ৯ 
( ন্‌) কী্াণু বহন কহে এমন নহে । মালে- 


পয! রাক্ষপী যদ্দ মশক মাত্রস্টেই বাহন করি, তাহ হইলে 
স্থা্টলোপ ভইতে বড় বেশী এঝলম্ব হত ন'। আমাদের 
£সাভাগা যে, এ এিষয়ে মালেরিয়ার একটু ক্ুপাকটাক্ষ রহিয়াছে ' 
মালেরিয়া অন্তান্ত মশক শ্যাগ করিয়া 200170১0199 ' মানোফেলীস্‌ 
জাশীয় মশককে খাঠন “থর করিয়াছে ; এই শ্রেণীর মশকেরা আবাব 
অনেক উপশ্রেণীতে বিভন্ত 3; উহার স+লেই মালেরিয়ার বাহন । 
আনাদের দেশে ম্যালেরয়ার বাহন-_2701159195 ]1২05511 (য়যানো- 
ফেলীন্‌ রমিয়াই ) 'আনাদের ঘোরতম শক্ত যাহার1 বাহন, 'ভাচান্দগকে 
“ভাল মানুষপ্আার কি করিয়া! বলিব | এই দুষ্ট 217071১0165 (রানোফেলাস্‌ 
্রাতীয় মশকের সহিত অন্তান্ত “ভালমানুব” মশকের পার্থক্য কি, সেটা 
জানিয়া রাথ! আমাদের উচিত নয় কি? উহাদের স্বভাব, ব্যবহার, আকৃতি 
প্রকৃতি জান! থাকিলে," আমরা পুর্ব হইতে সতর্ক ভইতে পারি? সেই 
ভন্ত ভালমানুষ মশক ও হুষ্ট ( 210136195 ) মশকের লক্ষণাি বিস্তারিত 
£ববৃত করিতে ইচ্ছ।! করি । তৎ্পুর্বে মশক শ্রাতির সাধারণ বিবরণ 
সংক্ষেপে কহিতেছি। মশক দেখিলে চিনিতে না পারে, এমন লোক 
আছে কি না জানি না । অন্ান্ত মঞ্ষিক! জাতির সহিত ইহাদের পার্থক্য 
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এ যে, উহাদের শোষণ করিবার শু'ড়টি খুব দীর্ঘ । তাদের পাখায় 
সে সকল শিরা আছে, দেগুলি একপ্রকার 5০810 (আইস ) দ্বারা 
আবৃত | ম্যাগ্নিফাঁইউ. (20086171912 51855" দ্বারা দেখিলে দেখিতে 
পাগয়া যাইবে । অন্ঠান্ত মক্ষিক! জান্তির এমল নভে । 

মশক ০0101490 (কালসাইডী ) নামক পতজ 
শ্রেণীর অস্তর্গত। হাদের দুখানিব বেশী 
পাখা থাকে না। রক্ত শোষণ করিবার জন্ত ইহাদের একটা করিয়া 
লম্বা শুড় থাকে । পগঙ্গের 2িস্বাবস্থা হতে পুর্ণাবস্থা। প্রাপ্ত হইতে, ৪টি 
'ভাবস্থাস্তর ঘটে ; মশকেরও তাহা ঘটিয়! থাকে ! সেই চার্টি অবস্থা 
নথা 1১) ভিহ্বাবস্ত। ৮ (২) 18152] 580 বা কীঁড়া বা পোকা 


সশক। 


বস্তা; (৩) 00108 বা পুন্তলি বা গুটিপৌোকা অবস্তা 2:18) 1172.00 
ব' পুর্ণাবস্থা | স্ত্রীমশক জলাশয়ে অথব! জলাশয় সন্নিকটে -ডি্ 
পাড়ে ; শ্রীক্ম :9 বর্ষ খতুতে ভিমগুলি ২1১ “দন মধো কুটিয়া কীড়া 
বৰ! পোকার অবস্থা প্রাপ্ত হয় । গৃহে কোন পাজে যদি কয়েক দিবস 
তল ধর! থাকে, তাভা হইলে সেই জলে অর্* সহজেই কাঁড়! বা পোকা 
অবস্তার মশক দৃষ্ট হইবে । কেনা জানে জালায় কয়েক দ্রিবস জলপর! 
থাকলে, তাহাতে পোক! হয়? এই পোকাগুলি কীড়াবস্থার মশক ভিন 
আর কিড়ুই নহে। কাঁড়াবস্থায় ইহার! জলে সম্ভরণ করিয়া বেড়ায়, বাঁধা 
পালে ডুবিয়! যায় ; নিশ্বাস লইবার জন্য পুনরায় উপরে আইসে। 
১০।১২ দিন মধ্যে ইহার পুভুলি বা! গুটিপোকাতে পরিণত হয় । এরূপ 
অবস্থায় ২৩ দ্দিন জলের উপর ভাসিয়া থাকিয়া, পরে গুটির আবরণ 
ভেদ করিয়া, পুর্ণ মশক বাহির হয়; বাহির হুইয়াই যে উড়িতে সমর্থ 
হয়, তাহা নহে। কিছুক্ষণ খোলসটির উপর আশ্রয় করিয়। থাকিয়া, 
পাথ! হুখানিকে শক্ত করিয়া লয় ; তাহার পর জল ছাড়িয়! উড়িয়ী 
যায় । » 


২৮ ম্যালেরিয়া । 


সত্রীমশক ২1১ দিন অন্তর জলাশয়ে আসিয়া ডিম ছাড়িয়! যায়। এক 
একবারে ইহারা শতাধিক ডিম পাঁড়িতে পারে । ঝাড় বুষ্টি অথবা! রৌড্রের 
সময় মশকেরা, কোন সযাতসঁটাতে যায়গায়, অন্ধকার কোণে, কুয়া? 
পায়খানা, জঙ্গল প্রভৃতিতে গিয়! আশ্রয় গ্রহণ করে; আবশ্তক হইলে বনু 
দিনে এঁ সকল স্থলে লুকাইয়! রহে__তাহার পর সুবিধা বুঝিলে বাহির হয়া 
আইসে। সাধারণতহ উত্থার! যেখানে জন্মায়, তাহারই নিকটে বসবাস কবে। 
২।১ট। মশককে অর্ধ মাইল দুরবর্তী স্থলেও যাউতে দেখ! যার । দেখানে 
জন্মায়, সেখানে খাদ্য ও জল, এই দুই জিনিসের অভাৰ ন! ঘটিণে, 
মশকেরা বড় একট স্থান ত্যাগ করিতে চাহে না) গ্রীষ্ম ও বর্ষা খতুতেই 
ইহ্থার্দের বংশ সর্বাপেক্ষা অধিক বৃদ্ধি হয়; মশকের যে স্বাভাবিক শর" 
নাই, তাহা নহে। বাদুড়, চামচিকা পক্ষী, পতঙ্গ প্রভৃতি পুর্ণাবস্থায়, 
মশকের পরম শত্রু; ভিম্বাবস্থায় মত্স্তকুল উহাদের খাইয়া! ফেলিতে পারে । 

একটী মশক, তাহার জীবিতকাল মধ্যে, শত শত বাক্তিকে দংশন 
করিয়া, তাহাদের সকলকেই ম্যালেরিয়াক্রাস্ত করিতে পারে। 

আমাদের দেশে সাধারণতঃ ছুই শ্রেণীর মশক দেখিতে পাওয়া যার 
(১) ০ম15স (কিউলেক্‌ম্‌) “ভাল মানুষ” মশক ; (২) 4১270115165 (এনে। 
ফেলান্‌ ) ঢষ্ট মশক । ইহাদের ভিন্ন ভিন্ন অবস্থায়, ভিন্ন ভিন্ন আকার 
হয়। আমরা এই ছুট শ্রেণীর মশকের ভিন্ন ভিন্ন অবস্থায় যে সকল 
রূপান্তর হয়--তাহাই ধারাবাহিক বর্ণনা করিব । 


001» (কিউলেকৃস) £7:01019195 (য়্যানোফে- 
“ভালমানুষ” মশক | লীস ) ছুষ্ট মশক। 
* ভিস্বাবস্থা-_গৃহসঞ্চিত জলে ডিম ডিম্বাবস্থা-_সরোবর, আোতহীন 


পাড়ে। গামলা, কলসী বা কোন নদী, নালা,খাল, বিল প্রভৃতি অথব! 
পাত্রে ২৪ দিবস জ্লধর! থাকিলে ধান্তক্ষেত্রে, জঙ্গলে, ভাঙ্গ হাড়ী 


৫ম চিত্র। 





ব্্‌ 





কিউলেক্ম্‌ মশক । 


এনোফেলীম্‌ মশক 


মালেরিয়া ৷ ২৯ 


শাঁহাতে ইহারা ডিম পাড়িয়। থাকে । 
সিমগুলি অতিশয় ক্ষুপ্র । নৌকার 
মায় আকার। জলের উপরে 
ভাসে । দেখিতে কাল। 

[.91৮21 50855 (পোকা অবস্থা) 
__-অতিশয় চঞ্চল। ভান্তব পদার্থ 
নিশ্বাম লইবার জন্গ 
ভুলের উপরে আসে । জলের উপরে 
কালে ইহা লহ্বভাবে 
থাকে । লাজের অংশ উপরে থাকে ; 
মুণ্ডর দ্রিক নিয়ে রহে। এরূপ 
»'শ্ৰ থাকার কারণ এন যে, ইহার 


7ভাজী। 


অবধি ও 


শ্বাবনাজীতি (511 0000 ) লাজের 
“দকে একটি বত নালীতে শেষ হউ- 
যাচছে। [৬ চিত্র ক ৩] বাধাপ্রাপ 
ভইলে ৮তক্ষণাৎ্, ডূবিয়! যায় । 
পুণাবস্তায়-_পুরুষ জাতির 
1১810ঞ (স্পাশশন ) প্রায় হুল্রে বা 
শুড়ের সমান দীর্ঘ । ৫টি 
ভ্তাগে বিভক্ত ! ৬ষ্ঠ চিত্র ক১]। 
স্ত্রীজাতির 72179 (স্পাশন ) ছল্রে 
অপেক্ষা ক্ষুদ্র ইহা ৩টি ভাগে বিভক্ত 
(৬ষ্ট চিত্র ক২ ]| স্ত্রী পুরুষ 
কাহার পাখ। 92০90100 ( ফোটা 
ফোটা) নহে । [ «ম চিত্রক]। 


হহা 


কলসী বোতল প্রভতিতে জল 
থাকিলে, আাহাঞ্ে, গর্ত প্রভৃতিতে 
জল জনমিয়। থাকিলে তাহাতে ডিম 
পাড়ে; ডিমগুলি গায়ে গায়ে 
লাগিয়া! থোকার মত রহে। ৩1৪ 
থোকা ডিম একস্থানে দৃষ্ট হয় । এই 
ডিমগুলি জলে ভায়া বেড়ায় না। 
কোন কিছুতে সংলগ্ন থাকে । 

121৮8] 5025৩- পোকা অব- 
স্কায় অতিশয় চঞ্চল। ইহার্দের 
ল্যাজের দিকে শ্বাসনালী নাই । 
সুতরাং চিত্ভাবে জলের উপর 
ভাসে । (৬ষ্ঠ চিত্র খ ৩)বাঁধা 
পাইণে ডুবিয়া না গিয়া পিছলিয়।! 
ষায়। 


পূর্ণাবস্থায্ _ পুরুষ স্ত্রী উভয়ের 
77168 (স্পাশন ) হুলের সমান 
দীর্ঘ । ৫টি ভাগে বিভক্ত [ ৬ন্ঠ চিত্র 
খ ১, ২1 উহাদের পাথ। 59০6650 
ফোট! ফোট। । (৫ম চত্র খ] সম- 
তল ন্েত্রে বসিবার কালে টহাদের 
দেহ ভূমির সহিত লম্বভাবে থাকে । 
[ ৭ম চিত্র আ]। রর 
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৩০ ম্যালেরিয়। ৷ 


সমতল ক্ষেত্রে ব“সবার কালে উহা," 010100 120817119 ) বহন করিয়। 
দের দেহ ভূমির যহিত সমান্তরাল থাকে । 
ভাবে থাকে । ( ৭ম চিত্র অ]। 
গোদ কুরগু প্রভৃতি রোগের 
কারণ (02115 020 01860 (ফাই- 
লেরিয়া ব্যাঙ্ক্রেফ টি , নামক কীট 
“বশেবকে বহন কছিয়। থাকে! 
মশকের মধ্যে স্ত্রী জাতিই শুধু বক্তপান করিয়া থাকে : পুরুষ জা 
পরম বৈষ্ুব__ফলমুলের রস পান করিয়া জীবন 
স্ত্রী ও পুরুষ চিনিবার ৫ 
উপায়। ধারণ করে। স্ত্রা পুরুষকে চিনিবার সহজ উপায় 
এই যে, পুরুষের ৪10661)172. ( র্যান্টেন! ) ৰা রেখ, 
পালকযুক্ত সংমপুচ্ছের গ্ভায়। স্ত্রী জার শাহা নহে (৬৪ চিত্র )। 
উ্৷ ছাড়, স্ত্রা জাহির পেট অনেক সমস্ন ভিম্বপরিপূণ থাকিতে দেখা বার । 
মশকেন উদ্বে যর্দ রক্ত থাকে ঠাঁভা হহলে তাহারা হনশ্চয় স্ত্রীমশণ, 
কেননা পুরুষ মশক কখন পক্তপান করে শা । 


4১1101)1)9195 (য়্যানোফেলাল ) মশকের স্বভাব, 
ব্যবহার ও জীবনক্রম | 


পুব্বে বলিয়া?ছ, 90011১51১ 'র্যানোকেলীন্‌) মশক শ্রেণীর কয়েকাট 
উপশ্রেণী আছে । ইহাদের কয়েকটি জা লোকালয়ে বাস করয়া থাকে । 
এক হিসাবে শাহা দিগকে গৃতপালিত বলিলে৪ বলা যায়) আবার আর 
কয়েক শ্রেণীন 2100117016৯ ( য্যানোফেলান্‌ ) ক্দাচ লোকালয়ে আসে : 
উনারা সচরাচর ঝনজঙ্গলে, পাহাড় পর্বতে বাস করিয়া থাকে । ক্যানো- 
ফেলাস্‌ :2)0156195) মশকের একটি (বশেষ ধন্ম এই যে, ইহার। নিশাচর, 
_দ্ববাভাগে গৃহের কোণে, গে-শালায় অথব! আন্তাবলে লুকাইয়া 


পুং কিউলেক্‌ন্‌ মশকের 
ও স্ত্রী কিউলেক্‌সের মুড 
এবং তাহাদের পোক। 
অবস্থা । 





| 
»*৯১ (1 ষ্$ 4 
টি পা ১ 
পুং এনোফেলীন্‌, ও ৬ ডা? 
স্ত্রী এনোফেলীসের মুগ্ড $ 


ও তাহাদের পোক। 
অবস্থা! । 





-ত এনোফেলান্‌ মশক ভূমিঠে 
শক ভমিতে 
নাগ হর 
ঘাপয় পু 
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থাকে; সুর্য অস্ত যাইবা মাত্র, বাহির হইয়া পড়ে এবং লোকজনকে 
ংশন করিতে থাকে । টষার আলোক ছুটিতে না ফুটিতে অদুষ্থ ভষটয়া 
পড়ে । উহার! রাত্র ভিন্ন দিবা-ভাগে কখনও মানুবকে দংশন করে না'। 
তরাং মালেরিয়াক্রাস্ত ভইবাব প্রশস্ত সময়, রাত্রকাল বলিতে 
তবে । ইহারা অধিকদুর উড়িয়! যাইতে পারে না! ; জলাশয় হইতে জন্ম 
গ্রহণ কিয় নিকটে লোকালয় থাকলে, সেখানেই আশ্রয় গ্রহণ কবে । 
গ্রাম হইতে অদ্ধ ক্রোশ অথবা এক পোয়া বাবধানের মধ্যে মণ 
উৎ্পন্তির পক্ষে ষর্দ অন্তকুল জলাশয় না থাকে, তাহা হইলে সেই গ্রামে 
মালেরিয়! ভইতে পাঁরে না৷ এই সকল মশকের জীবন কত দিন স্থায়ী ভয়, 
শাহ! ঠিক খলিতে পারা যায ন! । স্চরাচর শীত খতু দেখ। দিলে, ভারা 
মরয়! যায়, জলে তহাদের ডঙ থাকে,কালে তাহারাও মশকে পরিণত ভয় ! 
আমরা সংক্ষেপে মাল্রিরার সহিত মশকের কি সম্বন্ধ, তাহার বিচার 
করিলাম ; মশকদেহে ম্যালেরিয়া কীটাণুর যে সকল পর্রবর্তন হয়, 
তাহাব5 আলোচনা বরিলাম: মশক জাতর সাধারণ লক্ষণ, দুষ্ট? 
নিজ অানেোফেনীন্‌) হশক ও ভি।ল মানুর্ধ ০৮1০০ (কিউলকৃন্‌, 
একের মধ্যে পার্থক্য এবং 801012১ (য়্যানোফেলীন্। মশকের স্বভাব, 
ব্যবহার ৪ জীবনব্রেম সম্বন্ধে যাহা বলবার ছিল 'শাহাও খলিলাম । 

'আমরা আরও দেশিলাঁম, মশকের মধ্যে পুরুষেরা গৌড়া বৈষুব, 
জীবহিংসা করেন! ফলের রগ খাইয়া জীবন ধারণ করে। আর স্ত্রী 
জাতির স্থভাব ইভার সম্পূণ “বপটত- ইহারা শোণিশপায়ী-ঘোগ 
শাক্ত। বাঙ্গালার ভাম্তরস্কবি ষে বলিয়াছেন,» 

প্বুড়াবুড়' দুজন!হে মনের মিলে স্থথে থাকৃতো, 

__বুড়! ছিল পর্ম বৈষ্ণব বুড়ী “ছল ভারি শাক্ত”। 
ইহা অন্যত্র হান্টোন্দীপক হইতে পারে, কিন্তু মশক মশকীর বেলায় একগা ' 
অবাধে প্রয়োগ করিতে পারা যায় । 


চতুর্থ অধ্যায় 


21411 ৮27২4517025 ৮009 
114১14৯1121 মোড ২5, 


ম্যালেরিয়াকীটাণু ও ম্যালেয়িয়াজ্বরের 
শ্রেণী-বিভাগ । 
মালেপিয়। জর যেমন এক প্রকার নয়, বিভিন্ন প্রকারের, মালেরিয। 
কাটাণ৭ তেমন ভিন্ন ভিন্ন প্রকারের । মালে- 
13617022101 তি এ ৃ টির 
৬ 1105171201, ব্রিয়াকীটাণু প্রধানত: ছিতবধ ॥  ভাঁভীদের উৎপন্ন 
অল্প ক্ষতিক'রক ও জ্বর তেমনই ছিপ্বধ। শ্রাথম জাতীয় কীট'ণুকে 
অনিষ্টপ্রবণ কাটাণ্। , রি রঃ 
106171517 (অল্প ক্ষতিবানক) কীটাণু কহিয়। থাকে । 
ইহাদের উত্পনন জর সচরাচর মু % সভজ,-- এমন মাশক্সক হয় না! 
দ্বতীয় প্রনার কীটাণুকে 10911917010 আঅছিঈুগ্রুবণ । কীটান অথব। 
77501৮0 4৯601010251 ( এষ্টিলেো ভটমন্তাল ঝট ০ কতিয় থাকে। 
হাহাদদগের উৎপন্ন জর অতাস্ত কঠিন ও মারাত্মক ভইয়] ফাড়ায়। 
প্রথম জাহান কীটাথুকে কখন 2 015০6170100 বা: “অদ্ধী চক্রা- 
কার” কাঁটাণুছে বপাস্তরিত হইতে দেখা দার নায় 17051100200 বা 
'আনষ্টপ্রবণ কাটাণু তাহা ভয় * এবং ইহাত তাহার বিশেষত্ব । 
130111071। না অল্প ক্ষতিকারক বা আবার উ প্রকার যথ! -- 
(ক জানে (কোয়ার্টান)। এই সকল কাটাণর 59০10 ব। 
ৃ কোরক অবস্থা হইতে পুগ পরিণত হইয়া, 
796171517 
অল্পক্ষতিকারক ১1১০0105 ঝা বোরক উৎপন্ন করিতে ৭২ ঘন্টা ব! 
1ণ ছিবিধ 
9, ৩ দিবস সময় লাগে । ইহারা যে জর উৎপন্ন 
করে, জাভা তিন দিবস অন্তর পাপাঞ্মে হইতে থাকে 1 "আমরা নুঘ81- 
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2) 081585102 ও 00710715৮০1 ( কোয়াটান্‌ প্যারাসাইট ও 
কোয়াটান্‌ ফিভার )কে চাতুর্থক কীটাণু ও চাতুর্ণক জর নামে অভিহিত 
করিব। (08151) ব1 চাতুর্থক কীটাণুর সকল গুলি যদি সমবরস্ক না 
হতয়া, দি এক দিনের ছোট বড় হয়, তাহ! হইলে, রোগীর ২ দিন উপবুণ- 
পরে জর হইয়া, তৃতীয় দিনে সে ভাল থাকে ; এইরূপে পর্যায়ক্রমে জর 
চলতে থাকে । আবার কাঁটাণুগুলি য্দ ছু রকম বয়সের না হইয়। তিন 
রকন বয়সের হয়; তাহ! হইলে প্রতিদিন পালাক্রমে জ্বর হইতে থাকিবে । 

(খ) 06167 (টাস উয়ান্‌) কাঁটাণু ;-- ইহাদের পরিণত হইয়া, 
+[১0105 বা কোরক উৎপন্ন করিতে, ৪৮ ঘণ্টা বা দই দিবস লাগে। 
ঠনারা যে জর উৎপন্ন করে, স্চাহ! ২ দিবস অন্তর পালাক্রমে হইয়। থাকে। 
7017051 197.15,5100 ( টাপউয়ান্‌ পাারাসাইট.) ৪ 66101910651 
। টাসইয়ান্‌ ফিভার )কে আনরা তৃতীয়ক কাঁটাণ ও তৃতীয়ক জর নামে 
নিহিত করিব । ০76180 (টাগিয়ান্‌) কাটাণুগুলি যদি সমখয়স্থ, 
না ভঠয়া, এক দিনের ছোট বড় হয়, তাহা হলে, প্রতি দিনত পাল!- 
ক্রমে জর হইতে থাকিবে । 

18121150210 (ম্যাংলগস্তাণ্ট) ৰা অনিষ্টপ্রখণ কটাণু বা 4:5050- 

২12118501 2৪67)21 (অনুটিতে-মটম্ন্তাল্‌) কীটাণু আবার 

পা অশিষ্টপ্রবণ কাট. “৩প প্রকারের দেখিতে পাগয়! যায়, বথ! £-- 

তিনি ক) 15115171500 10705 (মালিগ্ন্তাণন্ট 
টাপিরান্‌ কীটাণু )1 উভাদের, পররণ৩ হইরা, 5১০৫১ ( স্পোরদ্‌) ব। 
কারক উৎপন্ন করিতে ৪৮ ঘণ্টা বা ২ দখস সময় লাগে, জরও দ্রইদিন 
মস্তর পালাক্রমে ভইতে থাকে৷ মালিগলন্ান্ট, টাসিয়ান্‌ প্যারাসাইট. 
(11720101256 02101810 081551001 ৪ ম্যালিগন্তাণ্ট, টাসিয়ান্‌ ফিভার 
(17591101027 (07021 6551কে আমর যথাক্রমে অনিষ্টপ্রবণ তৃতীয়ক' 
কীটাণু ও অন্নেষ্টপ্রথণ তৃতীয়ক জর নামে অভিভিত করিব । 


৩৪ ম্যালেরিয়া । 


(খ) 60960101917 01510060705 ( কোটিভিয়ান্‌ বর্ণযুক্ত )। 

(গ) 00806101219 1008191517)610650 (কোটিভিয়ান্‌ বর্ণবিহীন )) 
এই ছুই প্রকার কাটাণুর, পরিণতি প্রাপ্ত হইয়া, ৪0:69 বা কোরক 
উৎপন্ন করিতে ২৪ ঘণ্টা বাঁ এক দিবস সময় লাগে। ইহাদের উৎপন্ন 
জ্বর প্রত্যহ এক সময়ে পালাক্রমে হইতে থাকে । 

60100610127) 10819.916 ( কোটিডিয়ান্‌ প্যারাসাইট) 'ও 990601811 
€2%৪: ( কোটিভিয়ান ফিবার)কে প্রাত্যহিক কীটাণু ও প্রাত্যহিক জবর 
নামে অভিভিত করা যাউক । উপরে যাহ! বলিলাম তাহা হইঠে 
আমরা এ দেখিতেছে বে, সচরাচর পাঁচ প্রকার ম্যালেরিয়া কীটাণু 
মানুষের শরীরে দেখতে পাওয়া যায়। উহাদের ছুই প্রকারের কার্ধা, 
প্রত্যেক তুতীর দিবসে জর উৎপন্ন করা, (15107 ব! তৃভীয়ক ); 
আর এক প্রকারের কার্য প্রত্োক চতুর্থ দিবসে জর উৎপন্ন করা 
(99127 বা! চাতুর্থক ); বাকী ছুই প্রকার কাটাণু প্রত্যহ এক সময়ে 
জ্বর করে ; (00০91010190 বা প্রাত্যহিক )। 

ম্যালেরিয়া জনিত 7২০10100600 1০51 (রেমিটেণ্ট ফিভার )) ব৷ 
একজরের পৃথক কীঁটাধু নাই । উপরে যে পাঁচ প্রকার কীটাণুর কথ; 
বলিরাছি, উহারাই স্থলবিশেষে রেমিটেন্ট, ফিভর্‌ (15120162106 68৮7) 
উৎপন্ন করিয়া থাকে । কিপ্প্রকারে করিয়া থাকে, তাহা বলিতেছি। 
ম্যালেরিয়া কীটাণু রক্তের লোহিত কণিকায় প্রবিষ্ট হইয়া, পরিণত 
হইয়া, যে সময় 59199 উৎপন্ন করে, ঠিক সেই সময় রোগীর জর হয়। 
দ্রেহস্থ যাখতীয় কীটাখু যদি সমবয়স্ক হয়, তাহা! হইলে জ্বর ঠিক এক 
সময়ে হইবে । কিন্ত আহা না হয়! ষদি কাঁটাণুদিগের বয়স, কম 
বেশি হয়, তাহা হইলে তাহাদের পরিণতি এবং 5 0199 বা কোরক 
' উৎপাদন, ভিন্ন ভিন্ন সময়ে হইতে থাকিবে, সুতরাং জর এক সময়ে না 
হইয়া, ' অবিচ্ছিন্নভাবে হইতে থাকে | আর এক কথ! এই.যে, €916217 
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(টপ্সিয়ান্‌) বা তৃতীয়ক জরের কীটাণু যদি এক দিনের ছোট বড় 
হয়, প্রাত্যহিক জরের কীটাণু দ্বারা উৎপন্ন না হইলেও, জর 00006701917 
( কোটিভিয়ান ) বা প্রাত্যহিকে দীড়ায়; সেইরূপ 08818 (কোয়ার্টান্‌) 
বা চাতুর্থক জরের কাটাণু সমবয়স্ক না হইয়া, যদি এক দিবসের ছোট 
বড় হয়, তাহা হইলে, রোগী, ১ম ও ২য়দিন জয় হওয়ার পর, তৃতীয় 
দিন ভাল থাকে; ৪র্থ ও ৫ম দিবস জ্বর হয়; ৬ষ্ঠ প্দবস রোগী ভাল 
থাকে । এইরূপ পালাক্রমে অর হইতে থাকে । 
প্রত্যেক প্রকার পালাজরের বিষয়ে বিশেষ ভাবে বর্ণনা করিবার 
[10001010001 75015 পু, জিরা ( ইন্টারমিটেপ্ট,) ্ 
বা পালাজরের সাধারণ লক্ষণার্দ বলিয়। রাখি! 
095 মালেরিয়া জরের ধন্মা এই যে, ইহা সচরাচর 
পালাক্রমে হয় । এই পালা কোথাও বা ২৪ 
ঘণ্ট। অন্তর কোথাও বা ৪৮ ঘণ্ট। অন্তর, আর কোথাও হয়ত ৭২ ঘণ্টা 
'অস্তর হইতে দেখা যায়। 
[0651175106516 ( ইন্টীরমিটেন্ট.) বা পালাজ্রের তিনটি অবস্থা দুষ্ট 
প্ালান্বরের তিনটি হইয়া থাকে । প্রথম শীতার্ত ও কম্পন অবস্থা 
অবস্থা (০010 9855): “দ্বতীয় তাপকাল (139? 
৭৪৪) ; তৃতীয় ঘর্মত্যাগের কাল (5528.0105 90929॥ | ইনার পরু 
দ্বতীয় পাল! না আসা পর্যাস্ত রোগী বিজর ও কতকটা স্তস্থ অবস্থায় 
থাকে । উপরের কথিত জরের তিনটি অবস্থার “্থৃতিকাল বা প্রাথ্যা 
সকল রোগীর বেপায় সমান নহে; কম্পন ও শাঁতার্ভকাল অধিকক্ষণ 
স্থায়ী হইলে, তাপ ও ঘন্মত্যাগের কালও সম্ভবতঃ দীর্ঘক্ষণস্থায়ী হইয়া 
থাকে । পালাজরকে ইংরাজিতে ইন্টারমিটেন্ট, “ভর বা এগু 


কছছে। 
কোন কোন রোগীর জর হুইবার পূর্বে কতকগুলি পুর্ববলক্ষণ 
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প্রকাশ পার । কাহারও আবার কোনরূপ পুর্বলক্ষণ দেখ! দেয় ন|। 
সচরাচর জর আপসিবার পূর্বে রোগী ঘন ঘন হাই 
তুলে,বারস্বার গ হা মোড়! দেয়; চোখ ছল ছল 
করে হাড়ের মধ কন্কনানি অনুভব করে ? মাথাট! ভার হয়, খাইতে 
ইচ্ছ! থাকে না। কখন কখনও জর আসিবার পুবেব বমি হইতে দেখা 
যায়| শিরঘ্টাড়াতে শীতল জল ঢালিয়। দিলে, যেরূপ বোধ হয়, রোগী 
সেইরূপ অনুভব করে । অন্তিশর অলসতা, কাজকম্মে অন্ুৎসাহ, শ্রম- 
বোধ, চিত্তের অপ্রসন্নতা, শরীর-ভার ৪ রোমাঞ্চ প্রভৃতি উপস্থিত হয়। 
এই সকল পূর্ববলক্ষণ প্রায় জর আর্দবার এক ঘণ্ট। পুর্বে দেখ! দিয়া 
থাকে । কাহারও কাহারও বেলায় ২৩ দিবস পুর্ব হইতেই সুচনা 
হইতে দেখা! যায় । 
০০10 ১:০০ ( কোল্ড স্টেজ.) খ। শীহার্ভ অবস্থায় রোগী সর্বগান্রে 
মোন ষারপরনাহ্ শীত অগ্তভব করে। শীতে আপাদ- 
1 মস্তক ক'ম্পত হইতে পারে । দাঁতে দাঁতে ঠক 
পিঠার বরা রহ ঠকৃ করিতে থাকে । অতিশয় শীতানুভৰ প্রযুক্ত 
রোগী যাহ। পায়, তাহাদ্বার। গাত্র আবৃত করে। কৌত্র থাকিলে 
পৌদ্রে গিয়া! বসে। এই অবস্থার কোন কোন রোগীকে বমি করিতে 
দেখা বায় । রোগীর মুখমণ্ডল নীলবর্ণ হয়। হাত পায়ের আঙ্ুলগুলির 
ত্বঝট কুঞ্চিত হইয়া বায়-_দে'খলে বোধ হয় রোগী বেন অনেকক্ষণ জলের 
মধ্যে ছিল। 
শীতের বাহ লক্ষণ এত অধিক ভইঈলে9 রোগীর দেহের তাপ এই 
অবস্থা হইতেই স্বাভাবক অপেক্ষা ২।৩ ডিশ্রিবেশী। ছোট ছেলেদের 
কম্পন অবস্থার ০০7/৮15807 ( কনভাল্সন ) আক্ষেপ ব৷ খিচুনি হইতে 
.পারে। ভই একজন রোগীর আবার কম্পন অবস্থায় নাড়ী (19196) 
বলিয়! গায় ; হৃদপিণ্ডের (1521) শব্ধ ভাল শুনিতে পাঁওয়। যায় না। 


স্বরের পুরধবলক্ষণ। 
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শীতার্ত ও কম্পন অবস্থা দুব হয়া, ক্রমে তাপের অবস্থা দেখ! দেয় 
এসময় রোগী আর গাত্রে কাপড় রাখিতে চাতে 
110 50985. না। মুখমগ্ল আর নীলবর্ণ দেখায় না, এখন 
তাপকালের লক্ষণ । 
বরঞ্চ রক্কিমাভ হয় । রোগীর [9155 (পালন) বা 
নাড়ী পি] ( ফুল্‌) বা পুর্ণ ও 0810 (কুইক )বা দ্রুত হয়। অতিশয় 
শিরঃগীড়া ও গাত্রদাহ উপস্থিত হয়| শরীরের রুক্তা হয়। রোগী 
স্ত্রণাযর় এপাশ ও-পাশ করিতে থাকে । নিশ্বাস প্রশ্বাস ভ্রুততর 
হয় । ঘন ঘন বমি ভইতে পারে। 10017) 0156157 ( থাশ্মোমেটার্‌ ) 
যন্ত্র বারা শরীবের তাপ লইলে, সচরাঁচর ১০৩? ডিগ্র হইতে ১০৫০ ডিগ্রি 
পরধান্ত উঠিতে দেখ! যায়। কোথা বা ১০৫* ভিগ্ির উপরেও উঠিতে 
পারে । ক ও ওঠ শুকায়। যায় । অঠাস্ত পিপাষ। থাকে । শীতল 
জল পান করিবার জন্ত বারবার ইচ্ছ! হয় । 
তাপকালের লক্ষণ সমৃত কয়েক ঘণ্ট1 থাকার পর, রোগীর সর্বগাত্র 
তইতে প্রচুর ঘন্ম নিঃসরণ হঈতে থাকে ; বিছান' 
উর সব) পরিধানের কাপড় ঈতাদি ঘামে ভিজিয়! বাইতে 
পারে। ঘন্মত্যাগের সহিত রোগীর জর কমিতে 
থাকে । মাথাধরা, গ।"বমি বমি, গা-জাল; প্রভৃতি তাঁপকালের লক্ষণ সমূহ 
দুর হইয়া যায় । যন্্রণ! সমূহ বিদুরিত হয়, রোর্গীর মাথ। হাল কা হয়, গাত্র 
রুক্মবোধ হয় না শগীরের সচ্চন্দতা অনুভূত হয়। তাপ, হয় স্বাভাবিক 
(৯৮৬ ভিশ্রি ), নয় তাহারও নীচে নামিয়া আসে । 
জরের ভোগ ব স্থিতিকাল সর্ধত্র সমান নহে । "সচরাচর ৬ ঘণ্ট| হইতে 
১০ ঘণ্ট। থাকিতে দেখা যায়। শীতার্ত বা 
কম্পন অবস্থা এক ঘণ্টাকাল স্থায়ী হইতে পারে ; 
তাপকাল ৩ ঘণ্ট। হইতে ৪ ঘণ্টাকাল থাকিতে 
দেখা যায়। আর ঘন্দমত্যাগের কাল ২ ঘণ্ট। হইতে ৪ ঘণ্টা থাকিতে 


মোটের উপর জ্বরের 
ভোগক।ল। 


৩৮ ম্যালেরিয়া । 


পারে। কম্পন অবস্থায় মুত্রের পরিমাণ বৃদ্ধি হয়। সে সমক় মূত্র 
বর্ণহীন। রোগী ঘন ঘন মৃত্রত্যাগ করে । তাপ 
ও ঘর্ধত্যাগের সময় মৃত্রের পরিমাণ হ্রাস হয়, ইহা 
দেখিতে রক্তবর্ণ। কখন কখন মুত্রে ৪19106% ( র্যালবুশেন্‌ ) থাকিতে 
দেখ! যায় । 70198, ( ইউরিয়! ) পরিমাণে বুদ্ধি হয়। লবণের ভাগও 
কিঞ্চিৎ বুদ্ধি হইতে দেখ! যায়। কম্পন ও শীতার্ত অবস্থায় 70150510159055 
( ফন্ফেট্স্‌ ) এর ভাগ হ্রাস হয়। জ্বর ত্যাগ হইলে পুনরায় বৃদ্ধি হয়। 
কম্পন অবস্থা হইতেই, রোগীর প্লীহা স্ষীত হইতে পারে । জবর ত্যাগ 
হইলে, আবার পুর্ব অবস্থ। প্রাপ্ত হয়। পুনঃপুনঃ 
জর হইতে থাকিলে, স্থায়ী ভাবে শ্রীহার বৃদ্ধি 


জরকালে যুত্রের অবস্থ। | 


্বরকালে প্লীহার অবস্থ1। 


হয় থাকে । 

সচরাচর পালাজ্বর মধ্যরাত্র হইতে দিব! দ্বিপ্রহরের মধ্যে আসিতে 
দেখ! যায় । 11৬21 9090255 (লভার্‌ এবসেন্‌) 
ব! যকৃত স্ফোটকের জন্য যেজর ও 7125155 
(খাইসিস্‌) বা যক্ষা রোগের জন্য যে জর, তাহ! প্রায় অপরাহে অথবা 
সন্ধ্যাকালে হইয়। থাকে । ঠিক আদর্শানুযায়ী পালাজ্বরের বিবরণ 
উপরে শুদত্ হইল। অনেক সময় পালাজ্বর উক্ত আদশান্থ্যায়ী না 
হইয়া, অন্ত প্রকার হইতে দেখা! যায় । কম্পন 
অবস্থায়, অনেকে তেমন শীত অনুভব করে 
ন।; সে সময় তাহাদের একটু মাথাভার হয় 
মাত্র। কখন কখন"আবার এমন দেখিতে পাওয়া হায় যে, রোগীর 
জর হয়ত খুব বেশী, কিন্তু যাতনা! তদন্থুযায়ী নহে । আবার কোন 
কোন রোগী হয়ত সামান্ত জবরেই অতাস্ত অধিক নাঁতান হইয়া! পড়ে, 
-ইহ্াদ্দের একটু জর হইতে না হইতে, অত্যন্ত মাথা ধরে, বারম্বার বমি 
হইতে থাকে, অত্যন্ত গাত্রদাহ উপস্থিত হয় । রি 


স্বর হইবার কাল। 


17765012122 
অনিয়মিত জ্বর । 


ম্যালেরিয়া । ৩৯ 


প্রত্যেক প্রকার ম্যালেরিয়! অরের বিশেষ ভাবে বর্ণনা করিবার পুরে 
বত প্রকার ম্যালেরিয়া জর হইতে পারে, তাহাদের নাম এই স্থলে একবার 
বলিয়! রাখি । 
[00510710906 € ইন্টার্মিটেপ্ট ) বা পালাজরের কয়েকটি প্রকার- 
ভেদ আছে, যথা £-_- 
090010191 (কোটিডিয়ান্‌ ) প্রাত্যহিক জর । 
7:910157) (টার্টিয়ান ) তৃতীয়ক জবর । 
00981027 ( কোয়া্টান্‌ ) চাতুর্থক জর । 
জর একবারে না ছাড়িয়া, একটু কমিতে ন! কমিতে, শীত করি৷ 
অথব1 ন! করিয়া, পুনরায় বৃদ্ধি হইতে থাকিলে, 
রর সা ৰ তাহাকে £600165170 ৬০৫ (রেমিটেন্ট ফিভার) 
বা একজর কহিয়। থাকে । 
যে জর দিবারাত্র একই ভাবে থাকে--যাহার হাস বৃদ্ধি 
ত্র হানি নাই, তাহাকে (00106117090 [2০1 (কন্টি- 


( কন্টিনিউড্ক্ষিভার) নিউড. ফিবার) বা লাগাজর কহিতে পার! 
লাগাজ্বর । যায়। 


জ্বর সকলের নাষ। 


যদি রোগীর দ্বিবসে ছুইবার করিয়া জ্বর হইতে থাকে, তাহা হইলে 
10081016 080018:. তাহাকে 1)০981916 62006010191) ( ডবল্‌ 
(ভবল,কোটিডিরান্)। কোটিডিয়ান্) বা দ্বৌকালীন অর কহিয়া 


থাকে। 
তৃতীয়ক ও চাতুর্থক জর সেইরূপ, পালার দিবস ছুইবার হইতে 


থাকিলে, তাহাদিগকে বথাক্রমে ডবল্‌ টাপিয়ান্‌ ও ডবল কোয়ার্চান্‌ 
নামে অভিহিত করিতে পার! যায় । 

ভিন্ন ভিন্ন প্রকারের ম্যালেরিয়া জরের একত্রে সমাবেশ, 
কিছু অসম্ভব ব্যাপার নয়। তৃতীয়ক ও চাতুর্থক জর, অথব! 


৪০ আযালেরিক্সা! ৷ 


প্রাত্যহিক, তৃতীয়ক ও চাতুর্থক জরের নান! প্রকারের সংমিশ্রণ 
117৩0 5৮৩৫5 (মিক্সড, হঈতে পারে । এরূপ জরকে 11150 175৩8 
ফিভার ) নিশ্র ্বর। (মিক্দৃড ফিবার্‌) বা মিশ্র জর বলিয়! থাকে । 
শীতার্ভ ও কম্পনকালের অব্যবন্িত পূর্ব, কীটাণুর গাত্রস্ত চতুর্দিক- 
বিক্ষপ্ু 110121711) ( মেলেনিন্‌) বিন্দু সমৃত 
এক ঠাই জড় হঈতে থাকে, আর কাটাণুর 01০. 
(00189) ( প্রোটোপ্র্যান্ম্‌ )এর বিভাগ ভইতে 
আরম্ভ করে। বিভক্ত 0£9/091851 (প্রোটোপ্র্যাসৃম্‌ ) শেষে 900155 
(স্পোর্ন্‌) বা! কোরককীটাণু হয় । শীতার্ত বা কম্পনকালে, এই 
সকল কোরক বা 59109 বিমুক্ত হয়। সেই সময় কীটাণুর দেহ হতে 
এক প্রকার বিষ নির্গত হয় । তাপ ও ঘর্্মতাগকালে নবজাত 50:55 
(কোরকসমৃ) লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে প্রবিষ্ট হয় । নির্গত বিষ রোগীর 
দেহ হতে নিক্রমত হইয়া যায় । বির অবস্থায় কোরক কাটাণু সমূহ 
লোহিত কণ্ণিকার অভান্তরে পরিবদ্ধিত ও পরিবর্তিত হইতে থাকে । 
রোগীর খন বিজ্বর অবস্থা, তখনও বদি রক্তের মধ্যে অসংখ্য অসংখ্য 
ম্যালেরিয়া কীটাধু দেখিতে পাওয়া যায়, তাা 
হইলে কাঁটাণু সকল দেহে প্রবেশ করিলেই যে 
জর হয়, তাহ! কি করিয়। বল! বাইতে পারে ? আমর! এইমাত্র বলিয়াছি 
যে, কীটাণু যখন 500125 ( কোরক ) উৎপন্ন করে, আর সেই 5129:55 
( কোরক কাটাণু সমুহ ) যেই রক্তের মধ্যে বিমুক্ত হয়, ঠিক সেই সমুয়েই 
রোঁগীরও জর দেখা দেয় £ তাহ! হইলে আমরা যর্দ অনুমান করি যে, 
কোরক ব! 800155 বিমুক্ত হবার কালে, কীটাণুর গাত্র হইতে জরোৎ- 
পার্ক একরপ পদার্থ নির্গত হয় এবং সেই ৰিষ রক্তের সহিত মিশ্রিত 
হইয়া, রোগীর জবর উৎপন্ন করিয়া! থাকে, তাহ! হইলে আমাদের এই 
অনুমান যে অসঙ্গত, তাহা বলিতে পারা যায় ন1। টি 


জ্বরের অবস্থা্রয়ের সহিত 
কীটাণুর সম্বন্ধ । 


জ্বরের কারণ । 


ম্যালেরিয়া । ৪১ 


[২6101605106 17551 ( রেমিটেন্ট ফিভর্‌ ) বা এনজ্বরে এই বিষ 
সর্বদাই রক্তের মধ্যে থাকে, সুতরাং রোগীরও অষ্টগ্রহর জর লাগিয়া 
থাকে । আর পালাজরে যখন রোগী তাল থাকে, সে সময় কাঁটাণুদের 
টশশব অবস্থা, তাহারা তখন 91১9165 বা কোরক হ্ষ্টি করিতে সম্পূর্ণ 
অক্ষম, সুতরাং জরোৎপাদক বিষও নির্গত হইতে পারে নাঃ যেই কাঁটাণু 
সমৃত বর়ঃপ্রাপ্ত হইয়া 9001৯ ( কেোরক ) উৎপন্ন করে, আর সেই 
সকল কোরক লোভিত কণিকা ভেদ করিয়। বাহুর হইয়া! পড়ে, বিষ€ 
সেউ সঙ্গে নির্গত হইয়া, রক্তের সহুত মনশ্রত হয়, এবং রোগীর জর ভয়। 

মালেরিক্সা জরের লক্ষণ, জ্বরের সহিত কাঁটাণুর সম্পর্ক প্রভৃতি জ্ঞাতব্য 
বিষয় একরূপ বর্ণিত হইল । রক্তের মধ্যে যে সকল কাঁটাণু থাকে, 
জাহারা বদি সমবয়ঙ্ক তয়, তাহা হইলে, 1066117016625 (ইন্টারমিটেন্ট. ) 
বা পালাজব হয় । বয়সের হিসাবে কাঁটাণুসমুহ ছোট বড় হইলে পালা- 
জর না হইয়!, 12177100076 ( রেমিটেপ্ট,) ব। একজর হয়। ম্যালেরিয়! 
জ্বরের যে সকল নাম আছ, তাহাও বলা হইয়াছে । জ্বরের প্রকৃত কারণ 
কিঃ তাহা বলিয়াছি। এখন বিভিন্ন প্রকার মালেরিয়। জরের বিস্তারিত 
বর্ণনা করিবার সময় হইয়াছে ] 

কোয়া্টান্‌ ফিভর্‌ (এমন. 055৩1) বা চাতুর্থক জর প্রত্যেক চতুগ 
দ্রিবসে অর্থাৎ ৭২ ঘণ্টা পরে হুইয়। থাঁকে। 
আজ জবর হইল, কাল পরশ্ব রোগী ভাল থাকিয়া, 
তাহার পরদিবসে যদ জর হয়, এবং এইরূপে 
পালাক্রমে জর হইতে থাকিলে, তাহাকে চাতুর্থক *জর কহিতে হইবে । 
এই জ্বরের কাঁটাণুর জীবনচক্র শেষ হইতে ৭২ ঘণ্টা সময় লাগে৷ 
ইহাদের আকার কতকটা গোল। প্রথম অৰ- 
স্থায় 126170817 (মেলেনিন্? দৃষ্ট হয় না। ইভা", 
দের 990765 € কোরক সমুহ ) 08157 ( ডেজি ) পুষ্পের আকারে লক্ফিত 


(0027122176৮ 217 
চাতুর্থক জ্বর। 


কাটাণু। 


৪২ ম্যালেরিয়া । 


থাকে । ইহারা 0:95817£ ০0৫ (ক্রেসেণ্ট বডি) বা অর্দচন্্ীকার 
কীটাণুতে রূপাস্তরিত হইতে পারে না । 
গ্রীত্ঘপ্রধান দেশ অপেক্ষ! নাতি-শীত নাতি-শ্রীক্মপ্রধান দেশে অধিক 
দেখিতে পাওয়! যায়। আমাদের দেশে অন্তান্ত 
চাতুর্থক জ্বরের 
বিভা প্রকার ম্যালেরিয়। জর সাধারণ হইলেও চাতুর্থক 
জর বিরল বলিতে তইবে । স্ুুবিখ্যাত চিকিৎ- 
সক 701. 0£910015 (ডাক্তার ক্রম্বি ) তাহার সুদীর্ঘ চিকিৎসাকালে, 
একটিও চাতুর্থক জরের রোগী দেখিতে পান নাউ । ভারতবর্ষের অন্ান্ত 
প্রদেশে অপেক্ষা, মাদ্রাজ প্রদেশে, চাতুর্ণক জ্বরের অপ্পক প্রাদুর্ভাব ' 
বর্তমান লেখক একটি চাতুর্থক জরের রোগী দেখিয়াছিলেন,তাহার বিবরণ 
নষ্বে প্রদ্দত হইল। 
রোগীর নিবাস হুগলী জেলায় । বয়ঃক্রম ৩০ বৎসর । বেশ হ্ৃষ্ট- 
পুষ্ট । 'আফিসে কর্ম করেন। দু বৎসর হইতে 
জ্বরে ভূগিতেছেন ! জরের পুর্বে শীত করিত। 
যকৃতের উপর টিপিলে রোগী একটু বাথা অনুভব করেন, প্লীহা অল্প 
স্কীত। জর আসিবারকালে রোগীর অতাস্ত বমি হইত। জ্বর বেলা 
১২ট! হইতে ২টার মধো হইত। বেল! ৬।৭টার সময় ছাড়িয়া যাইত 1 
রোগী কুইনিন সেবন করিতে অস্বীকা৭ করায়, নিম্নলিখিত উপায়ে 
তাহার অক্ঞা সারে কুইনিন প্রয়োগ কর! হইয়াছিল । 


রোগীর বিবরণ । 


[২৪. গ্রহণ কর, 
00010081)5. 17050910100, ৭  কুইনাইন্‌ হাইড়োব্রম € গ্রেণ 
5০11 01081, £৫. সস. সোডি বাইকার্ঙ₹ং ২০ গ্রেণ 
1. 5, 001, 0108 মিশ্রিত কর, 
১৩৩, গ্রহণ কর, 


28010. 01010 £1- সঙ ক্যাসিড, সাইটিক্‌ ১৫ গ্রেণ 


ম্যালেরিয়া । ৪৩ 


80091191180 সস স্তাকারই লাক্ট ২০ গ্রেণ, 

1. দা. 0901৮, 005. 2০ মিশ্রিত কর। জলে গুলিয়। 
196 15157) 100 60500110051 ১ম টির সহিহ মিশ্রিত করিলে, 
1) 578161৫0111 661- ফুটিতে থাকিবে, সেই অবস্থায় 
%350618085 3 (10065 ৪. 08. সেবন করিবে । দিবসে ৩ বার। 

চারিদিবস এইরূপভাবে কুষ্ঠনাইন দেওয়াণ্ছে। রোগীর আর জর 
হয় নাই। 

চাতুর্থক জর অন্তান্ত প্রকার ম্যালেরিয়া জরের স্থাঁয় ক্ষতি 
কারক নয়, কুইনাইন সেবনে বন্ধ হয় খটে, কিন্তু আবার সম্ভাবন! 
থাকে । 

ততীয়ক জর (টাসসিয়ান্‌ ফিবার্‌ ) ছুই প্রকার ;__মৃদছ (00110) ও কঠিন 

৯1110. 061022 চিঠি ভবন অবহার তৃতীপনক 
নছু তৃতীয়ক বরের জ্বরের কীটাঁণু দেখিতে চাতুর্থক জ্বরের কীটাণুর সায়; 

নিই এই কাঁটাণুর ৪19:5 (কোরক সমূহ) আঙ্গুর 
গুচ্ছের ন্যায়; 23110 15121) বা সরল তৃতীয়ক জর বড়ই সাধারণ । 

সন তৃতায়ক বরের শীতগ্রধান 5 গ্রীন্মপ্রধান উভয়বিধ দেশেই 

বিস্তার দেখিতে পাওয়! যায় । এই জ্বরের লক্গণাদি 

চাতুর্থক জরের নায়; প্রভেদ এট যে, ইহা ৪৮ ঘণ্টা অন্তর হইয়। 
থাকে । 

পুব্ব একস্থলে বলিয়াছি 13911579176 বা অনিষগ্রবণ কাঁটাণু তিন 

প্রকারের লক্ষিত হতয়াছে। ইহাদের ছুই 


1211217251 
16615, প্রকারের কার্যা--প্রাত্যহিক জর উৎপন্ন করা 
কিন আর | আর তৃতীয় গুকারের কায 15702) ( তৃতীয়ক ) 


জর উৎপন্ন করা । 11511270217 ( ম্যালিগ ন্যা্ট.) ব| অনিষ্টগ্রবণ 
কাঁটাগুতে ও 17850 বা অন্ন ক্ষতিকারক কীটাণুতে আক্কৃতিগত 


৪৪ ম্যালেরিয়! ৷ 


পার্থকা আছে। )12118057 (ম্যালিগ ন্যান্ট ) কাঁটাধু, 1১871217 
(বিনাইন্‌ ) কাঁটাণু ন্মপেক্ষ। দেখিতে ক্ষুদ্রাকার। প্রথম অবস্থায় ইহাদের 
সহজে দেখিতে পাওয়া যায় না। 06101517 (বিনাইন্) কীটাণু একটি 
লোহিত কণিকায় একটির অক থাকে না ; 10215119176 ( অনিষ্টগ্রাবণ। 
কাঁটাধু একের অধিক থাকিতে পারে; 71152 (বিনাইন্‌) কীটাণু 
ক্রেসেণ্ট বডি (01:9509176 9০৫5 ,তে রূপান্তরিত হয় না ) 10211017217 
(অনিষ্টপ্রবণ ) কীটাণু তাহা হয়। 5০:05 (কোরক) লোহিত কণিকার 
মধো প্রবিষ্ট হইয়া তদ্দণ্ডেই কিছু অর্দচক্জাকার কাঁটাণুতে পরিবর্তি* 
হয় নাঃ অনুন ৭ বল সময়ের প্রয়োজন হয়। জ্বর ছাড়িয়। যাইবার 
পরেও ২1৩ সপ্তাহকাল রক্তের মধ্যে উহার্দের দেখিতে পাওয়! যায় । 
জ্বর হুঈটতে না হইতে কুইনিন প্রয়োগ করিলে চাই কি অর্দচজ্জাকার 
নাও হইতে পারে। 
কষ্টিন জ্বরে: কঠিন জরের, মুদুজরের ন্যায় কোন প্রকার বাবা- 
হি বাধি নিয়ম নাই । ০0145:929 (কোল্ড ষ্টেক্গ) বা 
কম্পন ? শীতার্ত অবস্থ। তেমন সুস্পষ্ট নহে। তাপকাল বেশ পরিস্ফ ট 
তইয়! থাকে ৷ কঠিন ম্যালেরিয়! জরে রোগী শীঘ্রই অবসন্্ হইয়া পড়িতে 
পারে। ইহা অনেক সময় 50505191০ (র্যাডিন্যামিক্‌) হইয়া! দাড়ায় । 
এরূপ হইলে রোগী ঘন ঘন বমি করতে থাকে ; 01581115055 (অতিসার। 
হইতে পারে। মাথায় অতান্ত যন্ত্রণা হয়। দেহে যেন একটুও বল 
থাকে না। মনে কোনরূপ ক্ফ,র্ভি থাকে না। শরীরের প্রভা ও ইন্দ্রিয় 
সমূহ নিস্তেজ হয়। কঠিন জর একবার ছাড়িলে ৭ম ও ১৪শ দিবসে 
পুনরায় হইতে পারে । এই জ্বরে অঠাস্ত অধিক পরিমাণে লোহিত 
কণিকা! নষ্ট হয়) কঠিন জরের সহিত অতি সহজেই সাংঘাতিক উপদ্রব 
সকল যুক্ত হইতে পারে । এই সকল সাংঘাতিক উপদ্রবের কথ! পরে 
বর্ণনা করা যাইবে । . 


ম্যালেরিয়! ৷ ৪৫ 


প্রাতাহিক জরের ভুই প্রকার কাঁটাণু আছে । এক প্রকার বর্ণহীন, 
বানর অন্য প্রকার ৰর্ণযুক্ত । উহাদিগের পরিণতি প্রাপ্ত 
এ/০৮0থ7,. হইতে ৯৪ঘণ্টা সময়ের গুয়োজন হ্য় ।কঠিন প্রাতয- 
কঠিন প্রাত্যহিক অবর। হিক জরে, অনেক সময় £71১014 (ট।হফরিড) 
ব। সান্লিপাতিক জ্বরের নায় দৌর্বলা ও নিস্তেজ-ভাব যুক্ত হইতে 
দখা! যায়। 
কঠিন তৃতীয়ক জরের কীটাণু, মুছ তৃতীয়ক জরের কীটাণুর সায় । 
হবে ইচ্ভারা অপেক্ষাকৃত ক্ষু্রাকার। কঠিন 
তৃহীয়ক জরে ০০1 9556৪ (কোল্ড ষ্টেজ? 
বা কম্পন ও শীতার্ত অবস্থ!। তাদুশ পরিষ্ক, 8 
ভয ন1 $ 11096 5950 (ভট ক্রেজ) বা ভাপকাল্‌ বহুক্ষণ স্থায়ী হয়। এই 
জরের সহ্কিত প্রাণঘাতক উপদ্রব সমূহ সহজ্ঞে যুক্ত তইয়! থাকে । 
19110021390 178551 19115102100 112০] ( ম্যালিগ্ন্তাণ্ট, ফিভার! 
বা কঠিন জ্বরের বিশেষন্গ ৰ। কঠিন জরের বিশেষত্ব এই গুল 2-- 
১ম--দেখিতে দেখিতে শরীরের তাপ বৃদ্ধি হয়--১০৪৭ হইতে ১০৬০ 
ডগগ্র পর্য্স্ত উঠিতে পারে । 
২য়__আাপকাল বছুঞ্ষণ ধরিয় স্তায়ী হয়। শীতার্ত ও কম্পনকাঁল 
পেরূপ পরিস্ফট হয় না। 
৩য়-স্ঘন ঘন তাপের হ্বাস বুদ্ধি হইতে পারে 
৪র্থ-জরতাঁগ সময়ে শরারের তাপ স্বাভাবিক হাপের নিম্ে নামিতে 


৬০178100200 01 02172 
0 কঠিন তৃতীয়ক জ্বর ; 


দথ খায়। ৪ 
৫৮স্প্মত্যন্ত 811961)18, ( য়ানিমিয়। ) বা রক্তভীনতা উৎপন্ন ঝরে । 
৬ষ্ঠ__-কঠিন জরে;সাংঘাণতক উপদ্রব সমূহ অতি সহজে* ষংবুক্ত 

হহত পারে। 


পঞ্চম অধ্যায় । 


ছা 74745112710 1৬251011৭৫2. 
ম্যালেরিয়াকীটাণুর আক্রমণ । 


মানুষের রক্তে এবং মশকদেহে ম্যালেরিয়া কীটাণুর যে নকল পরি- 
বর্তনাদি হয়, ইতিপূর্বে সে সকল “ববয়ের আলোচনা করা হহয়াছে ; 
এস্থলে মানবদেহে, কীটাণুর প্রবেশ ও তাহার পরবর্তী ঘটন! নিচয় বর্ণিত 
হইবে । এতদ্‌ প্রসঙ্গে আমাদের মনে স্বভাবতহ ক ৩কগুলি প্রশ্রের উদয় 
হইতে পারে । ম্যালেরিয়া কীটাণুই যে ম্যালেরিয়া জরের কারণ, সে বিবয়ে 
কোনই সন্দেহ নাই বটে, কিন্ত জরোত্পাদনের জনা রক্ত মধ্যে অন্তত: 
পক্ষে কতকগুলি কাঁটাণু থাকার আবশ্তক, মশকর্দেহেই বা কঠগুলি 
কীটাণু থাকিতে পারে, সে বিষয়েরও মীমাংসা! হওয়! আবশ্তক । আমরা 
ধারাবাভিক ভাবে এ সকল প্রশ্লেন আলোচন। করিতে চেষ্টা করিব। 

(১) মশকদেহে ম্যালেরিয়। কাটাণুর সংখ্যা ;--এনোফেলীস্‌ মশক 
ঘন কোন ম্যালেরিয়! গ্রস্ত রোগীকে দংশন করে--সে সময় কতগুলি 
কীটাণু তাহার দেহে প্রবেশ করিতে পারে ? এ বিষয়টি ছুটি অবস্থার উপর 
নির্ভর করিয়! থাকে । (অ) রোগীর গাত্র হইতে যতটা পরিমাণ রক্ত শোষণ 
করে__তাভীর উপর । (আ।) রোগীর রক্তে ষে পরিমাণ ম্যালেরিয়া! কীটাণু 
থাকে. আহার সংখ্যার উপর । ভাক্তীর (10£. 8955) পরীক্ষা করিস 
দেখিয়শছেন, মশকর্দেহে যে সকল কাঁটাণু 5১০:5 ( ম্পোরস্) ঝ কোরক 
উৎপন্ন করে, তাহার! সাধারণতঃ সংখ্যায় &০টির অধিক নহে । মশক 
অবশ্য ৫০টির অধিক কাঁটাণু রোগীর রক্ত হইতে আপনার দেহ মধ্যে 

শোধিত করিয়! লইতে পারে-_কিন্ত সকলগুলিই যে পরিণত হইয়া কোরক 


ম্যালেরিয়া । ৪৭ 


( ৪0165 ) স্যস্টি করিবার উপযুক্ত হয় তাহা নহে। মোটের উপর 
৫০টি মাত্র কীটাণুই পরিণতি প্রাপ্ত হইয়া কোরক উৎপন্ন করিতে সমর্থ 
হয়। 

(২) মশকের হলের গোড়ায় কতগুলি করিয়া 9190195 ( কোরক 
কীটাণু ) সঞ্চিত হয়। থাঁকতে পারে? ভাক্তার রস্‌ (108. 7২০55 ) 
অনুমান করেন, খুব বেশী হইলেও ১০,০০০টির অধিক ক্ধাচিৎ থাকিতে 
দেখা বায় । 

(৩) এই সকল কোরক কাটাণুর কতগুলি মশকদংশনের সহিত 
মানব শরীরে প্রবিষ্ট হইতে পারে? 

ঈ্া ছুটি বিষয়ের উপর নির্ভর করে; (১ম) মশকের হলের গোড়ার 
সঞ্চিত কোরক কাঁটাণুর সংখার উপর; (২য়) যতবার দংশন করে, সেই 

ংখ্যার উপর । মশকটি বর্দ বহুবার দংশন করিবার সুবিধা পায়, 
তাভা হউলে, বেশী সংখ্যক, আর যর্দ ২।১ বার মাত্র দংশন করিতে পা 
তাহা হইলে, অল্প সংখ্যক কোরক কটাণু প্রবেশ লাভ করিতে পারিবে । 
এই সকল নোরকের সবগুলিই যে বাঁচিয়! রহিয়া পরিণতি প্রাপ্ত 
হইতে পারে, ঠাহা নহে । অনেক গুলি হয়তো রক্তের মধ্যেই বাইতে 
পারে না ; আবার যেগুলল রক্তে প্রবিষ্ট হয়, তাহাদেরও কতকগুলি হয়তো 
শ্বেতকনিক! দ্বার ভক্ষিত হয় । 

রক্তে প্রবিষ্ট কোরক গুলির পরিণতি £-- 

(৪ কোরকগুল রক্তে প্রবিষ্ট হইয়া লোহিত কনিকার মধ্ো প্রবিষ্ট 
হয়। একটি লোহিত কননকার মধ্যে সাধারণতঃ একটি কীটাণুকেই প্রবেশ 
করিতে দেখ। যায়। রক্তকনিকার মধ্যে উহার কয়েকটি পরিবর্তন 
তইয়া, উহা হইতে কতকগুলি 5001695 ব1! কোরক উৎপন্ন হইয়া লোনভিত 
কনিকাঁকে বিদীর্ণ করিয়! বাহির হইয়া! পড়ে | এই সকল বিমুক্ত: 
কোরক আবার নুতন নুতন লোহিত কনিকার মগ্য্ে প্রবেশ করিয়া 


৪৮ ম্যালেরিয়া ৷ 


পরিবদ্ধি5 ও পরিবণ্তিত হয ; শেষে উহাদের হইতে কতকগু ল করিয়। 
কোরক স্থষ্ট হয় ; এইরূপ পুরুষানুক্রমে হইতে থাকে | 

বিশেষ বিশেষ ম্যালেরিয়া কীটাণু বিভিন্ন সংখ্যক কোরক (5009153) 
উৎপন্ন করে। ম্যালেরিয়! কীটাণুকে সাধারণতঃ তিনটি শ্রেণীতে বিভক্ত 
করা হইয়। খাকে । 

(অ) 6)9810901 138785105 বা চাতুর্ণক কাঁটাণু (১1850700103 
11515115 1,850780) | উহার! প্রাহোক তৃতীয় দিবসে ৬ হইত 
১২টি করিয়। কোরক (50০1:০5) উৎপন্ন কয়! থাকে | 

(অ1) 7301011] (910121) 702175165 বা! অল্প ক্ষতিকারক তৃতীয়ত 
কণটাণু (01550000197 1৪ (10551 870. ৮616001) % উহার! প্রতি 
১ দিবসে ১৫ হইতে ২০টি কোরক (51১07১) উৎপন্ন করে। 

(উ) "[1০ 11511172170 199155165 বা অনিষ্টপ্রৰণ কাঁটাণু 
11551790177 51510210179 51017) ; উচারা ৬ হইতে ২০টি অথব! 
হার অধিক সংখ্যক কোরক (519105 উৎপন্ন করিফ়া খাকে। 

অনিষ্টগ্রবণ কাঁটাণুকে অনেকে ২টি, কেহখা ৩টি শ্রেণীতে বিভক্ত 
করয়! থাকেন । 

আক্রমণারভত (12 5115610 01 0109 11)2,5£01))১--মনে করুন 
মশকদ্দংশনের সহিত কয়েক সহত্র কোরক কাঁটাদু কোন বাক্তির দেশ 
নধো প্রবেশ লাভ করিতে সমর্থ হইল । উহাদের ১০০০টি মাত্র লোহিত 
কনিকার মধ্যে প্রবিষ্ট হইল । ২ দ্দবস অথবা ৩ দেবস (কীটাণুর শ্রকৃতি 
অনুসারে) পরে প্রত্যেক কাটাথু হইঠে বিভিন্ন সংখ্যক কোরক কাঁটাণু 
উৎপন্ন হইল | এন সকল কোরকের সকল গুলিই যে লোহিত কনিকা: 
মধ্যে প্রবেশ কগিবে, তাহার কোন অর্থ নাই । ইহাদের কতকগুলি শ্বে 
কনিক। দ্বার ভক্ষিত হয় ; কতকগুলি অন্ত উপায়ে বিনষ্ট হয়। এইরূপ 
গ্রতিবারই হইতে থাকে । 


ম্যালেরিয়া । ৪৯ 


মনেকর, অল্পক্ষতিকর তৃতীয়ক কাঁটাণুর (1920120. (70181. 78757 
519)এর ১,০০০টি কোরক (9209£55 ) লোহিত কণিকার মধ্যে প্রবেশ 
করিতে সমর্থ হইয়াছে | মনে করিয়! লওয়! যাঁউক যে, প্রতোক কোরকটি 
পরিণত হইয়া যে, ১৫--২০ টি কোরক উৎপন্ন করে, তাহদ্ের মধ্যে ১০টি 
মাত্র লোহিত কণিকার মধ্যে প্রবেশ করিতে সমর্থ হয়, বাকি গুলি বিনষ্ট 
হইয়া যায় । তাহা হইলে, নিম্নের হার অনুসারে, উহাদের বংশ বৃদ্ধি হইতে 
থাকিবে । 


দিন ০ ২ ৪ 
কাটাণুর সংখ্যা ১,০০০ ১০,০০০ ১০০১০০০ 
দিন ৬ ৮ 


কীটাণুর সংখ্যা ১১০০০,০০০ ১০১০০০১৯০০০ 
দিন ১০ ১২ 
কীটাণুর সংখা! ১০০১০০০১০০০ ১,০০০,০০০,০০০, 

(৭) একটি সাধারণ ব্যক্তির দেহে কতগুলি করিয়া! লোহিত কণিকা 
থাকে (119 07002106701 100 ০0100950199 11) 210 2৬০1806 
[28910 ) ১ 

সাধারণ মনুষ্য বলিলে ১ মন ৩০ সের ওজনখিশিষ্ট পুর্ণবয়স্ক, সুস্থ 
ব্যক্তি বুঝিতে হইবে । ইহা! একরূপ স্থিরীকৃত হইয়াছে যে, এরূপ 
ব্যক্তির দেহে ১৫১০০০০০০,০০০,০০০টি লোহিতকণিক! আছে। কেহ 
যদ্ধি মিনিটে ১০০টি ক্রিয়া, দিনরাত গণন! করিতে থাকে, তাহ! 
হইলে, সমস্ত লোহিত কণিক। গুলি গুনিয়া উঠিতে, ২৮৫০০০ বৎসর 
লাগিবে। 

(৮) জর হইবার জন্ত রক্তের মধ্যে অস্ততঃপক্ষে কতকগুলি কাঁটাণুর 
আবশ্তক ? (7105 1096 17017710601 08:851095 1500101790 €০ 
[0100008 09 25 11117995 ) ১. 


৫০ ম্যালেরিক়া । 


ম্যালেরিয়া কীটাণু দেহে প্রবেশ করিলেই যে, তদ্দণ্ডে জর দেখা দেয়, 
তাহা নহে । রক্তে প্রবেশ করিয়া উহার! বংশ বৃদ্ধি করিতে থাকে । যতদিন 
উহাদের সংখ্যা একটা নিদিষ্ট সংখ্যায় উপনীত ন| হয়, ততদিন রোগীর 
জ্বর হইতে দেখা যায় না । এই সংখ্যাটি কত, তাহাও এখন স্থির হইয়া 
গিয়াছে । 

ডাক্তার র্‌ (131. 2২055) বলেন, কোন একটি ১ মণ ৩০ শের ওজন 
বিশিষ্ট ব্যক্তির রক্ডে, কাটাণুর সংখা! যতদিন ১৪০,০০০,০০০ না হয়, 
তত দিন তাহার দেহে জরের কোন লক্ষণই প্রকাশ পায় না। অর্থাৎ জর 
উৎপাদন জন্ত, প্রত্যেক ১০০,০০০ লোহিত কণিকার একটি কণিকায় 
অন্ততঃ একটি করিয়া কীটাণু থাক! চাই, তাহ! না হুইলে, জর হওয়! সম্ভব 
হইবে না । 

(৯) কাঁটাণুর রোগীর দ্ধেহে প্রবেশ করা আর জরপ্রকাশ হওয়া-_ 
এই উভয় ঘটনার মধ্যে বাবধান কত ? (1159 17001086100 7021100) ;--- 

আমরা ইতি পূর্বে কহিয়াছি, ১০০০টি অল্প ক্ষতিকর তৃতীয়ক কীটাণু 
€0975120 0510210 ) দেহে প্রবেশ করিয়া! ১০০১০০০১০০০ টি কীটাণু 
উতপন্ন করিতে ১০ দিন সময় লয় ; আর ১১০০০১০০০১০০০ টি উত্পন্ন 
করিতে ১২ দন সময়ের আবশ্তক হয়। ১০০,০০০,০০০ টি কীটাণু জর 
উৎপাদন পক্ষে পর্যাপ্ত নহে। আবার ১,০০০,০০০,০০০টি কীটাণু 
আবশ্তক সংখ্যার অধিক বলিয়! মনে হয়। এই কারণে কীটাণুর দেহে 
প্রবেশ করার পর হইতে, ছাদশ দ্বিবসের দিন রোগীর জর হইবার কথ।। 

আমরা এখন , হইতে জরপ্রকাশের পরবর্তী ঘটনা সমুহ বিবৃত 
করিতে চেষ্টা করিব । 

(১) কীটাণুর সংখ্য। বৃদ্ধি (1) 10015990 01 0139 78150365 )-- 

আমর! ইতিপূর্বে বলিয়াছি প্রত্যেক ১০০,০০০টি লোহিত কণিকার, 
একটা করিয়া কাঁটাণু যতদিন না হয়, অর্থাৎ রক্ত মধ্যে যতদিন 


ম্যালেরিয়া ॥ &১ 


১৫০১০০০১০০০টি কাঁটাণু না হয়, ততদিন জ্বর হয় না! । বলাই বাহুল্য 
যে, কাটাণু গুলি শক শ্রেণীর ও এক বয়সের হওয়া চাই। 

আর একটি কথা এই যে, প্রথম বার জবর হইবার পক্ষে, ১৫০,০০০, 
০০০,টি কীটাণু পর্যাপ্ত হইতে পারে, কিন্তু দ্বিতীয় পালার পক্ষে, 
উহ্থারা যথেষ্ট না হইতেও পারে, উহার অধিক সংখ্যক আবশ্তাক হইতে 
পারে । কেনন! শী সময় মধ্যে রোগীর বিষসহন কতকট! অভ্যস্ত হইয়া 
যাইতে পারে। 

(২) মানুষের রক্তে সব্বাপেক্ষা কত বেশী কাঁটাণু থাক! সম্ভব ? (7706 
1779.31070177) 10000105106 1321851055)--শতকরা ১২ হইতে ৩০ টি 
লোহিত কণিকায় থাকিতে দেখ। গিয়াছে । রজার্ন্‌ সাহেব (701. 
চ২09075) একটি রোগীর উল্লেখ করিয়াছেন। ইহার শরীরে লোঁহত 
কণিকার ষতট! সংখ্যা, তাহার অপেক্ষ। অধিক সংখ্যক কাটাণু থাকাতে 
দেখ! গিয়াছিল। কখন কখন একটি লোহিত কণিকায় ২1৩ টি করিয়াও 
কীটাএ থাকিতে দেখা গিগনাছে। 

(৩) আক্রমণকাল নির্দি্ই এবং সীমাবদ্ধ (11071501005 01 05 
11829951010 ) 27 

ইহা! তো স্পষ্ট দেখা যাইতেছে, ম্যালেরিয়। কীটাণুং যদি পুর্ব্বের হারে 
ক্রমাগশই বৃদ্ধি হইতে থাকে, তাহা হইলে, ম্যালেরিয়া জরের হাত হইতে 
আপনা-আপনি উদ্ধার লাভের আর কোন সম্ভাবনা! নাই। কিছুদিন 
মধ্যে রোগীর মৃত্যু অবধারিত । কিন্তু কাধ্যতঃ তাহ! দেখ! যার না । অনেক 
রোগীকেই বিনা চিকিৎসাতে আরাম হইতে দেখ ষায়। এই কারণে 
স্বীকার করিতেই হয় যে, শরীর মধ্যে এমন একট! কিছু ঘটে, যাহা ম্যালে- 
বিয়াকে নিবারিত করে । হয়, কীটাণু গুলি নিস্তেজ হওয়া বশতঃ, পুর্ব্বের 
ধারে বংশ বৃদ্ধি করিতে পারেনা ; কিন্ব। কীটাপু গুলি, অথবা রোগী নিজে, . 
দেহ মধ্যে এমন একটা কিছু উৎপন্ন করে, যাহা কীটাণুর পক্ষে ক্ষতিকর ও 


৫২ ম্যালেরিয়া । 


বিনাশকর হইয়া পড় । এমনও অসম্ভব নয় যে, এ ছুইটি কারণই এক 
সঙ্গে বর্তমান থাকিতে পারে । 10£ [২059 (রস্‌ সাহ্কেব ) কিন্তু প্রথম 
কারণটি স্বীকার করিতে চাহেন না। তিনি বলেন,--হয়, কাঁটাণুরা 
আপনারাই আপনাদের বিনাশকর পদার্থ স্থজন করে--নয়, রোগীর 
রক্তে আপন! হইতেই উক্ত পদার্থের উদ্ভব হইয়। থাকে | এ বিষয়ে 
এখনও কোন স্থির সিদ্ধান্ত হয় নাই । 

(৪) জরোত্পাদক পদার্থ (10 6০১17 01 6৮৪?) :--কীটাণু পুষ্ট 
হইয়। যে সময় কোরক (500165 ) উৎপন্ন করে এবং এই কোরক 
(50০:৪9)গুলি রক্ত কণিকাকে বিদীর্ণ করিয়! বাহির হয়, সেই সময়, এক 
প্রকার বিষ নির্গত হয়, সেই বিষই জরের কারণ। 

(€) রীতিমত পালারভ্ত (070: 0017090. 0£1290121 7991859 ) 
চিকিৎসা না করিয়া, এমনি থাকিতে দিলে, কাঁটাণুর ধর্ম অন্ুসারে 
কয়েক সপ্তাহ ধরিয়া পালাজর অধব! একজর হইতে থাকে । কিন্তু যতই 
সময় যায়, জরের ভোগকাল হাঁস হয় ; এই সময় রক্তের মধ্যে কাঁটাণুর 
বিনাশকর পদার্ঘ জন্মাইতে থাকে । তাহার ফলে, জরের স্থিতিকাল ক্রমশঃ 
হাস হয়; শেষে একবারে বন্ধ হইয়া যায় । একজর অবস্থায় তউক, কি, 
পালাজ্বর আকারেই হউক, মালেরিরা জবর চিকিৎসা না করিলে, কয়েক 
সপ্তাহ ধরিয়। হইতে পারে। কুইনাইন্‌ প্রয়োগে এবং স্শ্রষার গুণে 
ভোগ কাল হাস না হর, এমন নহে। আবার এমনও হয়, ছুই একটি 
রোগীকে কুইনাইন দিলেও, কোন ফল হয় না। মালেরিয়া জরের 
স্থবিধ! এই যে, কুইন্মইন ন! দিলেও, ইহা আপন! হইতে একদিন বন্ধ 
হইয়! ষায়। প্রথমে জর খুব প্রবল ভাবে দেখা দেয়__ ক্রমশঃ প্রবল 
ভাব হাস হইতে থাকে, শেষে একদিন হটাৎ বন্ধ হইয়! যায় । 

(৬) জ্বর হইতে আরোগ্য ও জরের পুনরাবৃত্তি ( 7911195 & 
£81809959 ) ১. এ 
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আমরা এই মাত্র বলিয়াছি কিছুদিন পালাক্রমে জর হইয়া, একদ্দিন 
আপন! হইতেই, জবর বন্ধ হওয়! ম্যালেরিয়া! জরের একট! বিশেষ ধন্ম। 
এইরূপে জর বন্ধ ভয়ার পর হইতে রোগী কিছুদ্দিন ভালই থাকে। 
তাহার স্বাস্থ্যের ভন্নতি হয়, তাহার শরীরে রক্ত দেখ! দেয়, শরীর পুষ্ট হয়। 
এই সময়টাকে আরোগাকাল (15115 ) বলা ধাইতে পারে । ইহার পর 
দুইটি ঘটন! সম্ভব হইতে পারে। হয় রোগীর আর জর হয় না__সে সম্পূর্ণ 
ভাবেই রোগের হাত হইতে রক্ষ। পায়, নয়তো! একদিন সহসা! আবার জ্বর 
দেখ। দেয়। উহাকে জরের পুনরাবৃত্তি (1615759 ) বল! যাইতে পারে। 
জ্বরের পুনরাবৃন্তিকালে জরের সকল লক্ষণই প্রকাশ পাইতে পারে। জ্বর 
পূর্বের অপেগন মুদুতর অথব! গুরুতর আকারে প্রকাশ হইতে পারে। 
জর হয়তে৷ এবার 16101050 ( ব্রেমিটেপ্ট ) ব। একজ্বর আকারে প্রকাশ 
হইয়া, পরে 10001010697 ( ইণ্টীরমিটেন্ট ) বা! পালাজ্র দাড়াহয়। 
যাইতে পারে। রক্তের মধ্যে কাটাণু দেখা যাইতে পারে । এবারও 
চিকিৎসা না করিলেও, হয়ত জ্বর আপন! হইতেই বন্ধ হইয়া! যাইতে 
পারে, সেই সঙ্গে রক্তের মধ্যে কাটাণুর সংখা! খুবই কমিয়! যাইতে 
পারে। 

এইরূপে কখনও ভাল, কখনও মন্দ__-এট ভাবে রোগী বহু মাস ও 
বহু বৎসর অতিবাহিত করিতে পারে । বহুদিন ধরিয়া এইরূপ চলিতে 
থাকিলে, তাহাকে পুরাতনম্যালেরিয়। (01):01010 17819118) নামে অভিহিত 
কর! হইয়! থাকে | এসময় রোগীর শরীরে স্থায়ীভাবে কতকগুলি পরিবর্তন 
সাধিত হয়। সে সকল বিষয় অন্থত্র বিস্তারিতভাবে আলোচনা করা 
যাইবে । মোটের উপর বলিতে গেলে, ম্যালেরিয়া! অন্তান্ত অনেক রোগের 
মত সদ্য প্রাণনাশক নহে। কিছু দিন জর হইতে হইতে, প্রার স্থলেই 
শরীরের মধ্যে এমন একটি শক্তি বিকশিত হয় যাহাতে আর জর হইতে. 
দেয় না। আমরা সকলেই জানি, শৈশবে ও বাল্যে বত ঘন ঘন জর হয়, 
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এমন বয়স হইলে, হয় না। উহার কারণ এই যে, শৈশবে ও বাল্য জর 
হইতে-না-দেওয়া শত্তিটি তেমন থাকে নাঃ বড় হইলে ইহা দেখা দেয়। 

ম্যালেরিয়া জর আপনা হইতেই সারে এবং 'অনেক সময় তা 
হইতেও দেখা যায়, কিন্তু সময় বিশেষে ইহা যে সাংঘাতিক আকার ধারণ 
না! করে,তাহাও নহে। হয়তো! জরের সহিত কতকগুলি প্রাণঘাতক উপসর্গ 
জুটিয়। রোগীর প্রাণ বিনাশ করে_নয় তো, বার বার জর হইতে তে, 
রোগীর শরীরের এমন অবনতি স।ধিত হয়, যে, পরে সামান্য কারণেই 
তাহার জীবন বিয়োগ হইয়। থাকে । দরিদ্র ব্যক্তিদের অনেক সময়েই 
ম্যালেরিয়া জরে শেষোঁক্তভাবে মরিতে দেখা! যায়। দারদ্র্য ও মালেরিয়। 
একত্র দেখা! দ্রিলে, রোগীর প্রাণ রক্ষা কঠিন হইয়া পড়ে । 

(৭) উল্টাইয়! পাণ্ট।ইয়া জর হয় কেন ? (610816 ০৪9০ 0 
+811169 210 1197955.)--ম্যালেরিয়! জর অনেক সময় আপনা-আপনি 
আরোগা হয়__উহ সর্ববাদী সম্মত কথা । রোগীর যথেষ্ট শারীরিক ও 
মানসিক বিশ্রাম ও উপযুক্ত পথ্যাদ্দির ব্যবস্থা করিচ্ে পারিলে, বিনা কু 
নাইন্‌ প্রয়োগে জরত্যাগ হঈতে পারে! রোগীর রক্তে এমন একটি পদার্প 
হয়-_যাহা কীটাণুর ধ্বংসকর ; কিম্বা মালেরিয়া! বিষের প্রতিরোধক আর 
একটিপদার্থ রোগীর দেহে উৎপন্ন ভয় । সম্ভবতঃ এই উদ্ভয় কারণেই রোগী 
আপাততঃ জরের হাত হইতে রক্ষ। পায়__কিস্তু এট অবস্থা বহুদিন স্থায়ী 
হয় না। কোন কারণে রোগীর দেহস্থ রোগপ্রতিরোধক শক্তির হাস 
হইলে, পুনরায় জবর দেখা দিতে পারে । এখন কি কারণে এই প্রতিরোধক 
শক্তির হাস হয়, তাহাই চিন্তা করিবার বিষয় । শারীরিক ও মানসিক 
বিশ্রাম এবং উপযুক্ত খাদাপরিচ্ছদাদ্দির অভাব ন! ঘটিলে রোগপ্রতিরোধ 
শঞ্তি/টির বৃদ্ধি সম্ভব ৷ সেইরূপ ক্লান্তি, অনাহার, ব্যভিচার, গুরু ভোজন 

দুশ্চিন্তা, অতিশয় পরিশ্রম, জলে ভিজা, রৌদ্র লাগান প্রভৃতিতে প্রতিরোধ- 
শক্তির ক্ষয় হয়; তাহার ফলে, কীটাণুগুলি পুনরায় প্রবলভাবে বংশবৃদ্ধি 


ম্যালেরিয়া | ৫৫ 


করিতে সক্ষম হয় ; কাজেই জ্বর দেখা! দেয় । এই কথাটি মনে রাখা আব- 
শ্তক, জরত্যাগ হইলেই যে দেহে একটি মাত্র ম্যালেরিয়া! কীটাণু থাকিতে 
পারে না, তাহা নহে। তাহাদের সংখ্য! খুবই হাস হয় বটে,কিন্ত একবারই 
যে থাকে না, তাহা নহে। কোন কারণে রোগীর প্রতিরোধশক্তি হাস 
হউলে,এই সকল কাঁটাণু আবার বংশবৃদ্ধি করিতে আরম্ভ করে এবং তাহ- 
দের সংখ্য। এতাধিক বৃদ্ধিপ্রাপ্ত হয় যে, রোগীর পুনরায় জর দেখ! দেয়৷ 

ম্যালেরিয়া জরের £91815০ (রিল্যাপন্‌ ) অর্থাৎ পুনরাবৃত্তির যে সকল 
কারণ নির্দিষ্ট হইয়াছে, নিম্নে তাহাদের উল্লেখ করা যাইতেছে ;-- 


(অ) 
(আ) 
(ই) 
(জী) 
(উ) 
(উ) 
(খা) 
(৯) 
(এ) 
(পর) 
(ও) 
(ও) 


ভাল খাদ্য ও স্বাস্থ্যের অভাব । 
পেটের গোলযোগ । 
শারীরিক ও মানসিক ক্লান্তি । 
আঘানগপ্রাপ্তি ৷ 
হঠাৎ জলে ভিজ, কি ঠাণ্ডা লাগান। 
খতুপরিবর্তন ৷ 
ছুপ্পাচ্য খাদ্য ও কতকগুলি উগ্র ওষধ সেবন। 
অন্য রোগের আক্রমণ । 
ছুশ্চিস্তা, উদ্বেগ, ভয় প্রভৃতি ৷ 
স্থরাপানাভ্যাস প্রভৃতি | 
হঠাৎ রৌদ্র লাগান। 
বেশি দিন ধরিয়া কুইনাইন সেবন না কর! । 


জরের পুনরাবৃত্তি নিবারণ করিতে হইলে, রোগীর পক্ষে কি করা 
উচিৎ, আর কি কর। অনুচিত, ইহ! হইতে, তাহার একটা স্পষ্ট আভাষ 
প্রাপ্ত হওয়া যাইতেছে । 

(৮) ম্যালেরিয়াক্রাস্ত রোগীর শরীরে, ম্যালেরিয়া! বিষ কত দিন. 
থাকিতে পারে ? ((8০158০ 00181010201 81010158050 08555 )- 
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একবার ম্যালেরিয়াক্রাস্ত হইলে, ম্যালেরিয়া বিষ কত দ্দিন যে রোগীর 
শরীরে প্রচ্ছপ্নভাবে অবস্থিতি করিতে পারে, তাহা ঠিক বল! যায না। 
ম্যান্সন্‌ (115105017) একটি রোগীর উল্লেখ করেন। এবাক্তির জর 
হওয়ার পর, ৩মাস ধরিয়া কুইনাইন দ্বারা চিকিৎস! কর! হয়) তথাপি প্রথম 
আক্রমণের ৯ মাস পরেও, তাহার জ্বরের পুনরাবৃত্তি হয় । এত দিন ম্যালে- 
রিয়! কীটাণু প্রক্ষন্ন অবস্থায় তাহার দেহমধো বান করিতেছিল। ভারত 
বর্ষে থাকিবার কালে, মালেরিয়াক্রাস্ত হইয়!, ইঠলগে প্রতাগমন করিয়া, 
২০ বৎসর ধরিয়া, উন্টাইয়া পাণ্টাইয়া জ্বরে পড়য়াছেন, এমন রোগীর 
কথাও ডাক্তার রস্‌ (131. [০55) উল্লেখ করিয়াছেন । কিন্তু সাধারণতঃ 
ম্যালেরিয়া! বিষ কত দিন দেঙ্ছের মধ্যে অবস্থিতি করে তাহাই জানার 
আবশ্তক ৷ অবশ্ঠ, এমন প্রায় ঘটে যে, রৌগীর ২1৪ বার জ্বর হইয়া, শেষে 
আর হয় না । কাহার কাহার আবার বৎসরাবধি জর হইতে থাকে । এখন 
ইহা! একরপ স্থির হইয়াছে ষতগুলি রোগী মালেরিয়াক্রাস্ত হয়, তাহাদের 
বদ্দি কুইনাইনাদি না! দেওয়। হয়, তাহা হইলে, উহাদের অর্ধেক ৩ মাসের 
মধ্যে রোগবিমুক্ত হয় অর্থাৎ তিন মাসের পর নুতন করিয়! আক্রান্ত না 
হইলে, তাহাদের জরের আর পুনরাবৃত্তি হয় না। ৩ সংখ্যক রোগা 
৬ মাসে, $ সংখ্যক রোগী ৯ মাসে এবং ১5 সংখাক রাগী এক বৎসর 
মধ্যে সম্পূর্ণ রোগবিমুক্ত হয়। 
(*) ন্যালেরিয়! জরে প্লীহা, ষক্কৃত প্রভৃতির যে সকল পরিধর্তনাদ্ধি 
ঘটে তাহা স্থানান্তরে বিবৃত হইয়াছে । 
টিনিলিনাি 'কঠিন তৃতীয়ক জরের কীটাণু, মৃদু তৃতীরক জরের 
নাহিদ কীটাণুর ন্যায়, তবে ইহারা অপেক্ষাক্কত ক্ষুদ্রাকার । 
কঠিন তৃতীয়ক জ্বর । কঠিন তৃতীয়ক জরে, ০০1 9526 বা কম্পন ও 
শীতার্ত অবস্থ! তাদবশ পরিষ্ফুট হয় না, 100 5:85 তাপকাল বহুক্ষণ স্থায়ী 
হয়। এই জরের সহিত প্রাণঘাতুক উপন্রবসমূহ সহজে যুক্ত হইয়া! থাকে? 
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1191109 [০%০: ব। কঠিন জরের বিশেষত্ব এই গুলি £-_ 
পানা ১ম-_দেখিতে দেখিতে শরীরের তাপ বুদ্ধি 
বা 11211870270 ভয়--১০৪০ হইতে ১০৬৭ পর্য্যন্ত উঠিতে পারে। 
1861, 
দি হুল না ২য়_ তাপকাল বহুক্ষণ ধরিয়৷ স্তায়ী হয়। 
অধিকাংশ সময়ই 161016576 (রেমিটেন্ট ) 
অর্গাৎ একজ্বরে পর্রণত হয়। শীতার্ত ও কম্পনকাল সেরূপ পরিস্ব,ট 
হয় না। 
৩য়--ঘন ঘন তাপের হাসবৃদ্ধি হইতে পারে) অতিশয় শিরোবেদনা, 
কোমরে ও হস্তপদাদির অস্থিতে কন্কনানি ও বেদনা থাকিতে পারে । 
৪র্ঘ-জর ভাগ সময়ে, শরীরের তাপ, স্বাভাবিক তাপের নিষ্ে 
নামিতে দেখা যায়। 
৫ম-." অত্যন্ত 2029018 (র্যানিমিয়া) অর্থাৎ রক্তহীনতা। উৎপন্ন হউয়! 
থাকে । 
৬ষ্ট.-*কঠিন জরের সহিত সাংঘাতিক উপদ্রব সমূহ অতি সহজেই 
সংবুক্ত হইতে পারে। 


যন্ঠ অধ্যায়। 


৮দযংাব [01005 54 ৮প0119. 
সাংঘাতিক উপদ্রেব সৃযুহ । 


মালেরিয়। জর হয়, 10191178166 (ইন্টারমিটেন্ট), নয় 151016৩0 
(রেমিটেণ্ট)। এই দ্বিবিধ জর মুছ ও কঠিন হইতে পারে | সময়ে সময়ে 
এই সকল মহ ও কঠিন জরের সহিত কতকগুলি সাংঘাতিক উপদ্রব 
আসিয়া যুক্ত হইয়া, দেখিতে দেখিতে রোগীর প্রাণসংশয় করিয়। তুলে। 
আমর! পালাজরের সহিত ষে সকল সাংঘাতিক উপদ্রব যুক্ত হইতে পারে, 
সর্বপ্রথম সেই সকলেরই,০্বর্ণনা করিব। সাংঘাতিক উপদ্রব সমূহ 


কি মোটামুটি বলিতে গেলে, ছুইটি শ্রেনীর অন্তর্গত 
১চা7101)5- যথা ;--(অ) ০9:8191] (সেরি্র্যাল্) বা! মন্তিফ- 


হিরা জাত ; (আ) 51815 (ক্যাল্জাইড) বা অতাস্ত 


অবসাদজনক | 09160151 ব| মন্তিষজাত উপদ্রব আবার কয়েক 
প্রকার হইতে পারে, ষথ। ১ 

(ক) 17509175155191 ( হাইপার্পাইরেকৃসিয়াল্‌ )--অতিশয় 
তাপনিবন্ধন 1 

(খ) 0০£796995 € কমেটোজ.) সংজ্ঞা ও ?চতন্ত-লোপজন্ক । 

গে)ট ০০:0৮015155 ( কন্ভলদিব. আক্ষেপ ও থিচুনিযুক্ত | 

(ঘ) 7587815%50 ( পেরালাইটিক্‌ ) পক্ষাঘাতবত ৷ 

15105 বা! অবসন্তা-জনক উপদ্রবও আবার কয়েক প্রকারের 
লক্ষিত হইতে পারে, ষথ! ১ .. 

(ক) 5%0০081 (সিন্কোপাল্) ব। হৃৎপিণ্ডের কার্ধযাবরোধক । 
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(খ) 01:0121910 (কলেরাইক্‌) কলের! রোগের ন্যায় । 
(গ) [05526116510 (ডিসেন্টারিক্‌) রক্তাতিসারবৎ। 
উর্লি'খত উপদ্রব সমূহ সহস! দেখ। দিয়া, অল্পকাল মধ্যেই, রোগীর 
জীবন নাশ করিয়া থাকে । 08০610$9) € কোটিডিয়ান্‌ ) ৰা প্রাত্যাহিক 
জরের সহিতই, ইছাদ্দিগকে সচরাচর যুক্ত হইতে দেখ! যাঁর। এখন 
প্ররতোক প্রকার সাংঘাতিক উপদ্রব বিশেষভাবে বর্ণিত হইতেছে। 
প্রথম প্রথম রোগী সামান্ত পালাজরে ভূগিতে থাকে । একদিন 
74 হত শরীরের তাপ অতান্ত বৃদ্ধি হয়। এমন 
অত্তান্ত তাপবৃদ্ধি্নিত কি ১১০৭ হইতে ১১২০ পর্যাস্ত উঠিতে শুন! 
4 গিয়াছে । অতান্ত তাপ বুদ্ধি হঈলে, রোগী 
যেন পাগলের মত আচরণ করিতে থাকে । জোর করিয়া উঠিয়া বসে। 
হাত পা ছুড়ে । প্রলাপ বকিতে থাকে; কখনও কখনও ব' বিড়, 
বিড়,করিয়! আপন মনে বকিয়| যায । ক্রমে রোগীর চৈতন্ত বিলুগু হয়৷ 
টির অতঃপর ছুঈ এক ঘণ্টার মধ্যে মৃত্যু হইয়। থাকে । 
নংজ্ঞ' ও চৈতন্যলোপজনক জ্ঞাহীন উপদ্রব ছুই প্রকার হইতে দেখ! 
উপজ্বব। যাঁয়। 
১ম--00128. 70107961 (কোমা প্রপার) আদর্শান্ুয়ায়া সংজ্ঞাহীন- 
ভাব । ২য়--40009010190610 00102. (য্যাপোপ্লেক্টীকৃ কোমা) ৪00০- 
01657 ব! সন্যাসরোগের স্তায় লংজ্ঞাহীনতা | 
আদর্শ সংজ্ঞাহীনভাব জঅরের আরম্ভকাল হইতেই বর্তমান থাকিতে 
(০০12, 101019০1 পারে, নয়ত রোগী প্রথমতঃ প্রলাপ বকে, 
হাত পা ছুড়ে, পরে জ্ঞান-শূন্য হইয়া পড়ে। ডাকিলে উত্তর দেয় 
না; কোন প্রকার হুসথাকে না। এইরূপ সংল্ঞাহীনতা, রোগীর 
যতক্ষণ জর থাকে, ততক্ষণ থাকে; জর ত্যাগ হইলেই, দুর হইয়া যায়৷. 
উক্াতে রোগী প্রাণে না মরিতেও পারে 3 তবে মৃত্যুই অনেক সময় ঘটিতে 


৬০ ম্যালেরিয়া | 


দেখা যার়। একটি ভদ্রলোক একদিন প্রত্যুষে শষ্যাত্যাগ করিয়! উঠিয়া 
উনাহরণ। দেখিলেন যে, তাহার গা-বমিষ্বমি করিতেছে, 
ক্ষণে ক্ষণে শীতবোধ হইতেছে । মাথ! ভার । এক ঘণ্টার মধ্যে তীহার 
স্পট জর দেখা দিল। জরের সঙ্গে মাথার যন্ত্রণা আরও বৃদ্ধি হইল। 
চক্ষু দুইটি যেন ঘুমে মুদিক়্া আসিতে লাগিল, কিছুক্ষণ পর তাহার আর 
কোন সংজ্ঞ রহিল না। ডাকাডাকি হাকাহাকি করিয়াও কোন উত্তর 
পাওয়া গেল না। ষ্থাকালে চিকিৎসক আহত হইলেন। তিনি 
সন্যাসরোগ ঠির করিয়া, তদনুষায়ী চিকিৎসা! আরম্ভ করিলেন । সন্ধার 
সময় রোগীর চৈতন্য হইল; তাহাকে অনেক ন্ুস্থ বালয়। বোধ হইতে 
লাগিল। প্রদিবস তিন ভালই ছিলেন। তৃতীয় দিবসে রোগীর 
পুনরায় জর হয়। তৎসঙ্গে প্রথম দ্বিবসের লক্ষণ সকল প্রকাশিত 
হইল । এবার রোগ চিনিতে, চিকিৎসকের আর কোন বিলম্ব হইল না, 
তিনি ম্যালেরিফাজনি-ত পালাজর স্থির করিয়া কুইনিন দ্বিলেন, রোগীও 
আ'বোগ্যলাঁভ করিলেন । 
/0009016%5 আ্যাপোপ্লেকি) রোগে, রোগী 
442১0015০86 ০০7৫ যেমন সহস| অজ্ঞান হইয়া পড়ে, ম্যালেরিয়াজরেও 
সন্তরাাসরে।গের ্তায় হিরা 
সংজ্ঞাহীনত;। সেইরূপ হুইতে পারে, একটি রোগীর কথা বলিয়! 
তাহ! বুঝাইতে চেষ্টা করিব । 
রোগীর বয়ঃক্রম ৩১ বৎসর। আট মাস পূর্বে তাহার জর হয়। 
জ্বর ম্যালেরিয়াজনিত । একাদিক্রমে সাত দিবস জ্বর অবিচ্ছন্ন থাকার 
পর, রোগী আরোগ্যলাভ করেন । 
সম্প্রতি তিন দিবস হইতে তাহার জর হুইতেছে। জর ছাড়িয়। 
ছাড়িয়া হয় | জ্বরের পুর্ধে রোগীর শীত হইত না। তাপকাল অনেক- 
ক্ষণ থাকিত। জরের ভূতীয় দিবসে, রোগী যে কোনপ্রকার নৃতন যন্ত্রণ 
ব। উপসর্গ অনুভব করিয়াছিলেন তাহা! নয়। সেই দিবস একথানি 


মালেরিয়া | ৬১ 


চেয়ার সরাইতে যাইয়া সহস। অন্ঞান হইয়! পাড়লেন। শ্বাসপ্রশ্বাসও 
অস্বাভাবিক হইল । বেল! তিনটার সময় দেখ! গেল যে, রোগীর চক্ষু 
ছুইটি যেন মুদ্রিত | ৮1] (পিউপিল) চক্ষু তারকা 911250 (ডাইলেটেড) 
অর্থাৎ প্রসারিত। গায়ে হাত দিলে গরম বোধ হয় বটে, কিন্ত ভিজা 
ভিজা । নাড়ীর গতি মিনিটে ৮৫ বার। মুখমণ্ডল পাগ,বর্ণ। 

৪০ খ্রেণ কুইনিন মাদ্ধার দিয়া প্রায়োগ করা হয়। রোগীর হাতে 
পায়ে 0005910 0155051 (মাষ্টার্ড প্রাষ্টার্) দেওয়া হইল । সন্ধার সময় 
রোগীর অবন্থ খুবই ভাল। ডাকিলে সাড়া পাওয়া যায়, মুখ দিয়া 
২০ গ্রেণ কুইনিন প্রযোগ করা গেল। পরদিন রোগী ভালই ছিলেন । 
জর হয় নাই। জ্ঞান পুর্ণ মাত্রায় ছিল । ৮ ঘণ্ট। অস্তর ১৫ গ্রেণ 
কুঈনিন ব্যবস্থা করা হইল । রোগী আরোগালাভ করিলেন। 

507581910. ( কন্ভল্সন ) অর্থাৎ আক্ষেপ ও থিচুনি সংযুক্ত 
0০9৮015৮০20 উপদ্রব, অল্পবয়স্ক শিশুদিগের বেলার, প্রায় 

আক্ষেপ ও খিচুনিযুক্ত দেখিতে পাওয়া যায় । জ্বরের সহিত শিশুর হাত 
বর পায়ের খিচুনি হইতে পারে। কখন কখন 
ধিচুনির সহিত শিশুর সংভ্ঞালোপ হইতে দেখা গিয়াছে । ০০০01- 
৪107) (কন্ভল্সন) শুধু যে হাতের পায়ের হয়, এমন নয়; কখনও 
কখনও দাতে দাতে লাগিতে দেখ! ষায়। জ্বর হইতে আরোগ্য লাভ 
করিবার পর, কোন কোন শিশুর মুগী অথবা অন্ত কোনরূপ বাযুরোগ 
দাড়াইয়! যায়। কখন কখন ম্যালেরিয়া অরে রোগীর দৃষ্টিলোপ 
মালেরিয়াজনিতা . হইতে শুনা গিয়াছে । শ্রই দৃষ্টিহীনতা কখনও 
ৃষ্টিহীনতা। অন্পক্ষণস্থায়ী; কখনও বা রোগী জন্মের মত 

অন্ধ হইয়! যায়। 

জরের সহিত 7081815515 (পেরালিসিন্‌ ) পক্ষাঘাতের লক্ষণ 

প্রকাশ পাইতে দেখা গিয়াছে । হয়ত রোগীর হাত পায়ের সাড় থাকে 


৬২ ম্যালেরিয়া । 


না। নাড়িতে চাড়িতে বা উঠাইতে পারে না। জ্বর ত্যাগের 


7১581)0০ সহিত পক্ষাঘাতের লক্ষণ সকল দুর হইয়! 
পক্ষাখাতবৎ উপজ্রব। যায় । 


4১121701555 041১70145. 
অত্যন্ত অবসাদের লক্ষণ । 


£৯1705 ( ফ্যাল্জাইড.) লক্ষণ সমূহ সহস1 উপস্থিত হইয়া! থাকে । 
ইহাতে রোগা অত্যন্ত হুব্বল ও নিস্তেজ হইয়া পড়ে; 99156 নাড়া 
অগান্ধ। ক্ষীণ হয়, কখন কখন একবারে পাওয়! যায় না বলিলেই হয়। 
রোগীর হাত প৷ হিম হইয়! যায়, জিহ্বা! অপরিষ্কার ও শীতল বলিয়া বোধ 
হয়। নিশ্বাস প্রশ্বাস গরম বোধ হয়। রোগী এতই ছর্বল হয় যে, 
কথ! কহিতেও অসমর্থ) চক্ষু হুইটী কোটরে প্রবিষ্ট হয়। রোগার গায়ে 
হাতদিলে, হিম বোধ হয় বটে, কিন্তু 0)5117)01086651 ( থান্মোমিটরু ) দ্বারা 
তাপ লইলে, ১০০০ হইতে ১০৪০ পধ্যস্ত উঠিতে দেখা যায়। রোগী 
তন্ত্রালু হয় বটে, কিন্তু একবারে জ্ঞানলোপ হইতে দেখ! যায় না। যখন 
রোগী আরোগ্যমুখী হয়, তখন তাহার হাত প। গরম হয়। শরীরের 
তাপ কমিয়া আসে । 4১12299 (য়্যাল্জাইড.) লক্ষণ এক দিবসের 
বেশি স্থায়ী হয় না । সচরাচর ২।১ ঘণ্টার মধ্যে, হয় রোগীর প্রাণনাশ 
করে, নয় অদৃত্ত হইয়া পড়ে; নম্পে ছুইটি রোগীর বিবরণ প্রদত্ত 
হইতেছে 2 

রোগীর বয়ংক্রম ২& বৎসর । ম্যালেরিয়৷ আক্রান্ত দেশে নিবাস । 
তর্বলত৷ ও প্লীহার চিকিৎসার জন্ত হাসপাতালে ভণ্তি হয়। রোগীকে 
একটি 6০1০ (টনিক ) অর্থাৎ বলকারক ওধধ ব্যবস্থা কর! হয়। ১০ই 
কেব্রুয়ারী তারিখে রোগীর অর হয়; অত্যন্ত মাথার যন্ত্রণ ছিল। মধ্যে 
মধ্যে পায়ে থাল ধরিতেছিল। 


ম্যালেরিয়া । ৬৩ 


১১ই বেল! ৯॥* টার সময় রোগীর জর ছিল না ৰটে, কিন্তু সময়ে 
সময়ে পায়ে খাল ধরিতেছিল। 

১২ই বেলা ৯ টার সময় রোগী একবারে শধাগত, কিন্তু ডাকিলে 
উত্তর দের়। মুখমগল পাণ্ুবর্ণ ; হাত পা হিম । দেহের তাপ ১০২-৩" 
ডিগ্রী, নাড়ী ক্ষীণ কিন্তু দ্রুতগামী । সন্ধ্যার সময়ে রোগীর অবস্থার কোন- 
রূপ পরিবর্তন লক্ষিত হয় নাউ । 

১৩ই সকাল বেলায় রোগীর হাত পা বরফের মত হিম। সর্বাঙ্গ 
শীতল ঘশ্নীবৃত। নাড়ী ক্ষীণ, প্রায় পাওয়! যায় না । জিহ্বা শীতল ও 
পাওুবর্ণ। শ্বাষ প্রশ্বাস অস্বাভাবিক দ্রুত। জ্ঞানের কোনরূপ বৈলক্ষণ্য 
হয় নাই। এইবূপভাবে থাকিয়া, মধ্যাহ্ন রোগীর মৃত হয়। 

এই রোগীর বিবরণ পাঠে, আমরা দেখিতে পাইতেছি যে, 81810 
( যালজাইড.) উপদ্রব বড়ই সাংঘাতিক 1 ইহতে রোগীয় নাড়ী বসিয়া! 
যায়। 1759 (হাট ) হৃৎপণ্ডের ক্রিয়! বন্ধ হইয়া, রোগীর ভাঁবনের 
অবসান হয় । রোগীর অঙ্গ প্রত্যঙ্গ শীতল বোধ হইলেও বগলের তাপ 
১০০০ হইতে ১০৪০ পর্যস্ত উঠিতে দেখা যায়। 

আর একটা রোগীর বিবরণ প্রদত্ত হইতেছে, সৌভাগাক্রমে সে ব্যক্তি 

আরোগ্য লাভ করিয়াছিল। রোগীর নিবাস 
বর্ধমান জেলায় । তাহাদের গ্রামে অত্যন্ত 

ম্যালেরির । রোগী যাত্রার দলে গান করে। গান করিতে অন্থগ্রামে 
আসে। রাস্তায় তাহার জর হয় । রোগীকে যখন প্রথম দোঁখ, তখন 
তাহার জর ১০৩”। মধে মধ্যে ভূল বকিতেছিল॥ ডাকিলে উত্তর দেয়, 
জিহ্বা অপরিফ্কার। সন্ধ্যাকালে রোগীর অবস্থা অনেক ভাল, জবর 
অনেক কম। 

দ্বিতীয় দ্বিবস বেলা ১২ টার সময় পুরায় রোগীর জর হইয়াছিল । 
নাড়ী ক্ষীণ ও ভ্রন্ত। ত্বকৃ শীতগ ঘর্মের দ্বার আবৃত। শ্বাস প্রশ্াস 


দ্বিতীয় রোগী। 
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দ্রুততর । দেহের তাপ ১০৪”। জ্ঞান লোপ হয় নাই। অগ্ধ আউন্স 
ব্রাণ্ডির সহিত ১০ খ্রেণ কুইনাইন প্রয়োগ করা হইল । সন্ধ্যাকালে 
রোগী ভালই ছিল। নাঁড়ী সতেজ হইয়াছিল । 
পর দিন পুনরায় বেল! ১২ টার সময় আবার রোগীর জর হয়; জরের 
সঙ্গে পূর্বব দিবসের লক্ষণ সকল দেখা দ্দিল। নাড়ী ক্ষীণ। হাত পা 
হিম । সর্ধবাঙ্গ শীতল ঘর্মাবৃত, চক্ষু কোটরে প্রবিষ্ট | নিঃশ্বাস প্রশ্বাস দ্রুত। 
মুহুমু হেচকি উঠিততছিল । দেহের তাপ ১০৪৮1 ১০ গ্রেণ মাত্রায় 
কুইনিন ৩ ঘণ্টা অস্তর প্রয়োগ করা হয়। রোগী আরোগালাভ করে| 
পুব্ধোক্ত লক্ষণ সকলের সহিত রোগীর উদ্দরে বেদন। থাকিলে, অথবা 
বমি হইতে থাকিলে, কিম্বা ঘন ঘন হেচ্কি 
উঠিলে, £550510 21510 (গ্যাসটিকৃ ফ্যাল- 
জাইড.) অন্স্থালী সংক্রান্ত ফ্যালজ্রাইড. উপদ্রব 
নামে অভিহিত হইয়! থাকে । 
ম্যালেরিয়ার সহিত কখন কখন কলেরার ভ্ভায় লক্ষণ সকল যুক্ত 
(010167210 2009.0 হইতে দেখা বায়। তাহ হইলে, রোগীর 09 
কলেরা রোগের স্থান দীস্ত হয়? মলের বর্ণ কলেরার মলের তায়, কতকটা 
উপদ্রব চালধোয়া জলের মত) কখনও কখনও মলের 
সহিত রক্ত ও আম (20005 ) পড়িতে দেখা যায় । কলেরার স্তার 
রোগীর হাতপায়ে খাল ধরিতে পারে । গল! বসিয়৷ যায়, ত্বক্‌ কুঞ্চিত হয়, 
নাড়ী পাওয়! যায় না। মুত্রনিঃসরণ হয় না। চোখ বসিয়! যার । এক 
কথায়, কলেরার যাবতীয় বাহা লক্ষণ সকল প্রকাশ পাইতে দেখা গিয়! 
থাকে, লহস! চিনিয়। উঠা যায় না । ম্যালেরিয়া জরের সহিত কলেরার 
লক্ষণ সকল যুক্ত হইলে, রোগীর বগলের তাপ স্বাভাবিক অপেক্ষা অধিক 
হইবে ॥ প্রকৃত কলেরারোগে, তাহা না হইয়া, বরঞ্চ কম হইবে । রোগীর 
যেই জর ত্যাগ হয়, কলেরার লক্ষণ সকল দুর হইয়া যায় । 


€5750110 216105 


গাংন্টিক র্যাল জাইড. 
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অনেক সময় আবার ম্যালেরিয়া জ্বরের সহিত 05901065157 
10756106570 850 € ভিসেপ্টারী ) রক্তাতিসারের লক্ষণ সমুহ দষ্ট 
রক্তাতিসারের উপত্রব। হইয়! থাকে । এ্ররূপ হইতে দেখিলে, রোগীর 
বগলের তাপ লইবেন । ম্যালেরিয়াজনিত ডিসেপ্টারী (70556006515 ) 
হইলে তাপ অনেক বেশি হইবে ৷ 

পুর্বকথিত লক্ষণ সমূহ শীতার্ভ ও তাঁপ-কালে বর্তমান থাকিতে দেখ! 
যার । ঘর্দমত্যাগ অবস্থার, উহাদের আর বড় 
একটা দেখা যায় না। তাই বলিয়! ঘর্ধত্যাগের 
কাল, সব সময়, যে খুব নিরাপদ, ইহা যেন কেহ মনে না করেন। 
অনেক সময় এত ঘাম হইতে থাকে যে, 19581 (হার্ট) হৃদ্পিও হূর্বল 
হইয়া বায় । এ অবস্থার রোগী যদ্দি সহস! উঠিয়া বসিতে কিনব! ঈাড়াইতে 
চেষ্ট। করে, তৎক্ষণাৎ মৃত্যুমুখে পতিত হইতে পারে। এই জন্ত, যে 
সকল রোগীকে ছুর্ববল বলিয়া! বোঁধ হয়, তাহাদিগকে ঘর্্বত্যাগের অবস্থায়, 
কিছুতেই উঠিতে, বসিতে, কিন্বা! ঈীড়াইতে দিতে নাই ! 

41810 (ফ্যাল্জাইড.) উপদ্রব সমূহের কারণ কি তাহা স্থির হয় 
নাই । কেহ কেহ অনুমান করেন, বহুল পরি- 
মাণে ম্যালেরিয়। কীটাথু যদ্দি কোন অভ্যন্তরস্থ 
যন্ত্র বিশেষের ০৪8119119 বা! কৈশরীক নালী সমূহের মধ্যে সম্মিলিত হয়, 
তাহ! হঈলে, উক্ত যন্ত্র-সন্বন্ধীয় 91510 ( এলজাইড ) লক্ষণ সকল প্রকাশ 
হইয়া থাকে । অত্যন্ত ঘন্মনিঃসরণের কারণ বোধ হয়, ম্যালেরিয়া কীটাণু 
কর্তৃক অস্বাভাবিক অধিক মাত্রায় £৪৫ ০০501 ( লোহিত কণিকার ) 

ংশ সাধন । অধিক মাগ্ডায় লোহিত কণিকার অপচয় হইলে যে, অত্যন্ত 
ঘাম হইতে পারে, তাহার প্রমাণ এই,_-বদি কোনও বাক্তির অত্যন্ত রক্ু- 
আব হন, তাহা হইলে, তাহার অত্যন্ত ঘাম হইতে থাকে । এখানে রক্তপাত 
হেতু, অত্যন্ত বেশি লোহিত কণিকার অপচয় হইয়াছে বলিতে হইবে। 

৫ 


95518007021 22900 


ঝ্যালজাইডের কারণ । 


৬৬ ম্যালরিয়া । 


ম্যালেরিয়া-জবর যতই সামান্ত হউক ন| কেন, কিছুতেই উপেক্ষা 
করিতে নাই। বিশেষতঃ যেখানে দেখিবেন 
জরের কোন নিয়ম নাই, কুইনিন দ্বারা আশ! 
অনুযায়ী ফল পাওয়! বাইতেছে না, রক্ত পরীক্ষ! করিয়া, ০9০৫0 1১0) 
(অর্ধচন্্রীকার কাঁটাণু) পাঁওয়। গিয়াছে ; সেরূপ স্থলে, চিকিৎসক সর্বদাই 
সতর্ক থাকিবেন। প্রাণঘাতক উপদ্রব সমূহ আসিয়া,)!কখন যে জ্বরের 
সহিত যুক্ত হইতে পারে, তাহার স্থিরতা নাই । রোগীর মানসিক বিত্রম, 
ও মোহ, অস্থিরতা, এবং ব্যবহারে কোন প্রকার অস্বাভাবিক দৃষ্ট 
হইলে, পূর্ববর্ণিশ উপদ্রব সমূহ, দেখ দিবার আর বিলম্ব নাই জানিতে 
হইবে । রোগীর গায়ে যেন হিম না লাগে ; রোগী যেন ক্লান্ত না হইয়া! 
পড়ে? বলকাগক প্রচুর খাদা প্রাপ্ত হয়ঃ এসকল বিষয়ে দৃষ্টি রাখিতে 


হইবে। 


সার কথ! । 


সপ্তম অধ্যায়। 
11/1,4]14-াহানাএ[শাাাবণা মাছ, 
ম্যালেরিয়া__রেমিটেপ্ট-জ্বর । 


ইন্টারমিটেপ্ট. (10651071550) বা পালাজ্বর সম্বন্ধে আমাদের যাহা 
বক্তব্য ছিল তাহা একরূপ বলিয়াছি। সম্প্রতি রেমিটেণ্ট ফিভর্‌ 
(112)1061)6 6551) বা একজ্র সম্বন্ধে আলোচন! করা যাউক। সর্ধ- 
প্রথমে একজর কি করিয়! হুয়, তাহাই দেখা যাউক। পুর্বে বলিয়াছি 
পালাজরের ন্তাক, একজরের পৃথক্‌ কাঁটাধু নাই। পালাজরের কাটাণু- 
রন সকলই স্থল বিশেষে একজ্বর করিয়া থাকে। 
দেহপ্ঠিত যাবতীয় ম্যালেরিয়া-কীটাণু যদি সমবয়স্ক 
হয়, তাহ! হইলে তাহাদের 99০9£55 বৰ! কেোরক উত্পাদন, এক সময়ে 
হইয়া থাকে, স্থতরাং জর পালা ক্রমে হয় ; আর কাঁটাণু সমূহের বয়ঃক্রম 
যদি বিভিন্ন হয়, তাহা! হইলে, জরও এক সময়ে না৷ হুইয়! ভিন্ন ভিন্ন সময়ে 
হইতে থাকে । এইরূপ একদল কাঁটাণু কর্তৃক উৎপন্ন জর ত্যাগ হইতে 
ন| হইতে, অন্য একদল কাঁটাণু অর আনয়ন করে, সুতরাং জর বিচ্ছিন্ন 
হইবার সময় প্রাপ্ত ন৷ হওয়ার, একজরে দীড়াইয়! যায়; কেবল হ্থাস 
বৃদ্ধি হয় মাত্র। এইরূপ অবিচ্ছিন্ন অরকে রেমিটে্ট জর কহিয়৷ থাকে । 
বৈদক শাস্ত্রে, রেমিটেন্ট, জর, সম্ভত জবর নামে অভিহিত হইয়াছে। সম্তত 
জরের লক্ষখ, যথা, মীধব নিদানে £-- 
“সপ্তাহং বা দশাহং ব দ্বাদশাহুমথাপি বা । 
সন্তত্য। যোহবিসর্গীন্তাৎ সম্ভতঃ স নিগদ্যতে |” 
যে জরের অবিচ্ছিদে সপ্তাহ ব! দশাহ ব্যাপির! ভোগ হয়, তাহাকে সম্ভত 
জবর কছে। 


৬৮ ম্যালেরিয়া ৷ 


রেমিটেন্ট জর, কাঠিন্ত হিসাবে দ্বিবিধ । সহজ ও কঠিন। সহজ 
রেষিটেন্ট বা একত্বর ৰা মৃছ্ু একজরের চিকিৎসা অপেক্ষাকৃত সুসাধ্য, 
ই মা আর কঠিন একজ্বরের' চিকিৎসা অনেক সময় 
নিতান্ত কষ্টসাধ্য মনে করিতে হইবে। 
জর আসিবার ২৩ দিবস পূর্ব হঈতেই রোগী কতকটা1 শারীরিক 
অন্ুস্থতা অনুভব করিতে পারে । মাথা-ভার, ক্ষুধামান্দা, গাত্রে বেদনা 
হইতে পারে । অতান্ত আলম্তভাব উপস্থিত হয় । 
সূছ একছবরের লক্ষণ । 

অনেক সময় বমি হইতে দেখা যায়। শিগুদের 
বেলায়, জর আসিবার পূর্বে অত্যন্ত ভেদ হইতে পারে। পালাজরের 
স্তায় একজরে তেমন স্পষ্ট শীতার্ত ও কম্পন অবস্থা দৃষ্ট হয় না। সে 
সমর রোগীর হাত পা একটু হিম হয় মাত্র দেখিতে দেখিতে, রোগীর 
তাপ বৃদ্ধি হইতে থাকে--১০২০ হইতে ১০৫০ ভিশ্রি পর্ধযস্ত উঠিতে পারে। 
জরের সহিত রোগীর হাত, প1, কোমর ও পৃষ্ঠপেশে ব্যথা হয় । অন্নস্থালীর 
(5:0109.0)এর উপর টিপিলে, রোগী বেদনা অনুভব করে। গা! বমি-বমি 
করিতে দেখা যার । অনেক সময় বমিও হইতে থাকে । ৬ ঘণ্টা হইতে 
৮ ঘণ্টা পর্যাস্ত এইভাবে থাকার পর, ২৩ ডিগ্রি জর কমিতে দেখা! যায়-_- 
একবারে ত্যাগ হয় না; এ সময় রোগী কতকটা সুন্পত। অনুভব করে; 
একটু ঘন্ম হইতেও দেখা! যায় ! কিয়ৎকাল এইরূপ থাকার পর, পুনরায় 
রোগীর জর বৃদ্ধি হয়, তৎসঙ্গে পূর্বোক্ত উপসর্গ সকল দেখ! দিয়। থাকে । 
৬।৭ ঘণ্ট। পরে আবার জরের হাঁস হয়; এইরূপ ভাবে ৩ দিবস হইতে 
১০ দিবস পর্ধ্যস্ত অর হইতে পারে । চিকিৎস! ন। করিলে ১৫:২০ দিবস 
পর্যন্ত থাকিতে দেখ! যায় । সময়ে সময়ে ইহারও অধিক দিন থাকিতে 

পারে । 
পালাজরের যেমন একটি স্পষ্ট 9%680018 90855 (সোয়েটিং ছেঁজ) 
বা ঘর্মত)াগের অবস্থা আছে, একজরের তাহা নাই। রোগীর কপাল, 


ম্যালেরিয়। | ৬৯ 


বগল ও গল! সামন্ত একটু ঘামে বটে, কিন্তু সর্বাঙ্গে ঘাম হওয়া কচিৎ 

দেখিতে পাওয়া যায় । 

[২90155100 ( রেমিষন্‌ ) বা জ্বরের হ্রাস অবস্থা ২ হইতে ১২ ঘণ্টা 
পথ্যন্ত স্থায়ী হইতে পারে । যুহ একজরে জিব! বৃহত্তর দেখা বায়। 
হাত দিয়! স্পর্শ করিলে কোমল বোধ হয়। 

জিহবা অপরিষ্কার । মধ্যস্তল পিজলবর্ণ (১:০%7) 

জ্বরের সময় শুফ ও নীরস, জরের হাস অবস্থায় সরস হয়। জরের প্রথম 

অবস্থায় প্রীহা স্বাভাবিক থাকে, জ্বর কিছুদিন স্থায়ী হইলে, প্লীহা স্ফীত 

হইতে পারে। অনস্থালীর (5:0299.0)) উপর 

টিপিলে বেদন! অস্ৃভৃত হয়। অনেক সময় 

রোগীর কোষ্ঠবদ্ধ থাকিতে দেখা বায়। জ্বর অত্যন্ত বেশী হইলে, রোগী 

প্রলাপ ও ভুল বকিতে পারে। জ্বর ছাড়িলে প্রলাপ বকাও দুর হইয়! ষায়। 

মু একজ্বর দ্বিবিধ ভাবে শেষ হইতে দেখ! যায়। 

৬ দিন দিন একটু একটু করিয়া কমিয়া, শেষে 

উপসংহার। একেবারে জর বন্ধ হইতে পারে, নয়ত পালাজরে 
রূপান্তরিত হইয়| শেষে বন্ধ হইয়! যায় । 

ম/ালেরিয়াল্‌ গ্যাসূটি কৃ রেমিটেণ্ট জর (178121191 £956110 15101 

190) সচরাচর গ্রীষ্মকালে হইতে দেখা বায়। 

1512121 8৪907০ জর হইবার পুব্দে রোগী শীত অনুভব করে, 
16177100510, 

(ম্োলেরিয়াল, গ্যাসটক্‌ তাহার পর জর হয়। এই জরে অত্যন্ত 
রেমিটে্ট)। গাত্রদাহ হয়। ত্বক্‌ গুফ,*নাড়ী ভ্রুত ও মোটা 
এগ (95101 ৪7 1811) হয়। মাথার যন্ত্রণা 
রেমিটে্ট ্বর। বর্তমান থাকে । রোগী হাতে পায়ে ও পৃষ্ঠে 

বেদনা অনুভব করে। উদরে ভার বোধ হয়।. 
গত মিশ্রিত বমি' “হইতে থাকে | মুত্র রক্তবর্প। প্রাতঃকালে রোগীর 


জিহ্বার অবস্থ]। 


প্লীহা। 
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জ্বর অল্প থাকে, যত বেলা বাড়িতে থাকে, উত্তরোত্তর জর বৃদ্ধি হইতে 
থাকে । এইজ্বর তিন দিবস হইতে সাত দিবস পর্য্যন্ত স্থায়ী হইতে 
পারে। জর সারিয়া যাইবার পর, সম্পূর্ণ সবল হইতে একটু দীর্ঘকাল 
সময় লাগে। 


1 21210721 0111101 


ভাত ম্যালেরিয়া কতৃক উৎপন 11115 
(ব্যালেরিয়াল, £51016506 (বিলিয়ারি রেমিটেপ্ট : পৈত্িক 
বিলিয়ারি রেমিটেণ্ট) ও 
পৈত্তিক একন্বর একজর ছুই প্রকার দেখিতে পাওয়া যায় । 


গ্রাথম, তরুণ; দ্বিতীয়, অপেক্ষাকৃত পুরাতন । 
তরুণ পৈত্তিক একজর সচরাচর শরৎখতুতে হইতে দেখা যায়। জর 
8০০ চা15: হইবার ছুই তিন দিবস পুর্র্ব হইতেই, রোগীর 
[ত12700600, মাথ। ভার হয়। কাজকন্শ্ করিতে শ্রবৃতি থাকে 
তরুণ পৈতিক এককর। না শরীরে যেন স্কর্তি থাকে । পেটব্যথা 
করে। এই সকল লক্ষণ দেখা দিবার পর, রোগী অনবরত পিশু বমি 
করিতে থাকে । পিত্ডের বর্ণ কখনও গাঢ় সবুজ কখনও ৰা কৃষ্ণ । 
কৃষ্ণবর্ণের পিত উঠিতে থাকিলে, রোগ কঠিন বলিয়া! মনে করিতে 
হইবে । রোগীর মুখ দিয়াই যে গুধু পিত উঠে তাহ! নহে, মলের সহিতও 
পিত্ত নির্গম হইতে থাকে ৷ গাত্র হরিদ্রাবর্ণ হয়। মুব্র হরিদ্রাবর্ণ, এবং 
পরিমাণে অল্প হয়। জর সর্বদাই লাগিয়া থাকে, তবে কম বেশি হয় 
মাত্র । এইজর কর্দাচিৎ ৩1৪ দিবসের অধিক স্থায়ী হয়। এই জরে 
রোগী অতান্ত তর্ববল হই! পড়ে ; সম্পূর্ণ সবল হইতে কিছু সময় লাগে। 
কখন কখন আবার এমন দেখিতে পাওয়। যায়, কিছুদিন ভাল থাকিয়া, 
' রোগীর পুনরায় জবর হয়; এবারও পুর্ববলক্ষণ সকল দেখা দের়। এইরূপ 
পুনঃ পুনঃ জর হইতে থাকিলে, রোগীর নানাস্থান দিয়! রক্ত পড়িতে দেখা 


ম্যালেরিয়া । ৭১ 


যায়, বিশেষতঃ নাক দিয়! রক্ত পড়িতে থাকে | শেষে শোথ (৫1975) 


প্রভৃতি হইয়! রোগী মৃত্যুমুখে পতিত হয় । 


ও এই জ্বরে 11551 (লিভার ) যরতে বেদন৷ 
[551 


যকৃৎ। থাকে বটে কিন্তু যক্কঙের সেরূপ বুদ্ধি 
রর হইতে দেখা যায় না। শ্লীহা বড় হইয়া 


থাকে। 
90৮-2005 01115: তরুণ পৈতিক একজর প্রায় ৩৪ দিবসের অধিক 
ভিজ থাকে না। পুরাতন পৈত্তিক একজর ৭ দিবস 
রেমিটেন্ট) হইতে ১৫ দিবস পর্যাপ্ত থাকিতে দেখা যায়। 
পুরাতন পৈত্তিক এই জ্বরের আস্ত অন্তান্ত একজরের ভ্তায়। 
নি জ্বরের হাপকাল অনেকক্ষণ থাকে । জরের 
তৃতীয় দ্রিবস হইতে ষষ্ঠ দ্রিবস মধ্যে রোগীর পিত্ত বমন হইতে থাকে ! 
গাত্র হরিদ্রাবর্ণ হয় । প্লীহা বড় হয় । এই জর শেষে পাল! জরে দাড়ায়, 
নয়তো প্রত্যহ একটু একটু করিয়! কমিয়া, শেষে একবারে ত্যাগ হয়। 
এই জরে অনেক সময় অত্যন্ত মনের জড়তা ও শারীরিক অলসত! উৎপন্ন 
হইতে দেখ। যায় । রোগ কঠিন হইয়া দীড়াইলে, হয়, রোগী অজ্ঞান হইয়! 
পড়ে, নয়, (91901 (টাইফইড.) ব। সান্গিপাঁতিক জরের লক্ষণ সকল 
প্রকাশ পাইয়া থাকে । 

পৈভিিক এক জরের বিশেষত্ব এই যে, ইহাতে অত্যন্ত পিত নিঃসরণ 
হইতে থাকে । ইহারই জ্ধন্ত রোগীর পিতভেদ ও 
পিত্তবমি হইতে দেখ যায় 1*]980106 (জন্ডিস্‌) 
ৰা পাও রোগের সার মুত্র ও গাত্র পীত বর্ণ হয় 
এখন প্রশ্ন এই--এত পিত্ত কি করিয়া! হয়? তাহার উত্তরে এই কথা 
বল! যাইতে পারে যে, সম্ভবতঃ এই জরে ম্যালেরিয়া! কীটাণু দ্বার!, . 
অধিক মাত্রায় £5৫ ০০1095019 (লোহিত কণিক। ) নই হইয়া! থাকে । 


পৈত্তিক একজ্বরের 
বিশেষত্ব । 


৭২ ম্যালেরিয্লা। 


লোহিত কণিকার অভ্যন্তরস্থ 11551005101) (হিমোগ্নবিন্) বিমুক্ত হইয়। 
রক্তের সহিত 181 ( লিভার ) বা ষকতে নীত হয় । সেখানে ইহা পিতে 
রূপাস্তরিত হয়। অধিক পরিমাণে লোহিত কণিকার অপচয় হয় বলিয়াই 
এই জরে রোগীর অত্যন্ত ৪0227)18 (এনিমিয়া ) ব! রক্তহীনতা হইতে 
দেখা যায়। রক্তহীনতা হইলে, কালে শোথ (01015% ) উৎপন্ন হইতে 
পারে। 

- সরল ও মুছু 16178666116 (রেমিটেন্ট) জর সম্বন্ধে আমাদের ধাহা 
বলিবার ছিল তাহা! বলিলাম; এখন কঠিন ও 
সাংঘাতিক একজ্বর সম্বন্ধে বর্ণনা করিব। একটি 
কথা যেন আমাদের মনে থাকে । সে কথাটি 
এই,--সরল একজরই, স্থল বিশেষে কতকগুলি উপদ্রব সংযুক্ত হইয়া, 
কঠিন ও সাংঘাতিক হইয়! পড়ে । এই সকল উপদ্রব চারি প্রকার । 
যথা 2 

(অ) (০1171 ( সেরিব্র্যাল) ৰা মন্তিফজাত। 

(আ) 501,910 ( টাইফইড্‌) বা সান্লিপাতিক। 

(ই) 4£818190 ৪100 9057080710 (য়্যালজাইভ্‌ ও র়্যাডিন্যামিক্‌ ) 
অর্থাৎ অত্যন্ত অবসন্নতাজনক 

(ঈ) 77557)0210105170 ( হিমোগ্নবিনুরিকৃ) মুত্রের সহিত 
হিমোগ্নবিন্নির্গমযুক্ত। 

06:59151 (সেরিব্রাল) মন্তিফজাত উপদ্রব আবার চারি প্রকার 
যথ। ১ 
(ক) [75915755181 (হাইপার্”?ইরেকিয়াল্) ব৷ অতান্ত তাপনি- 
বন্ধন। 

(খ) 12211:2085 (ভিলিরিয়াস্‌) ব1 বিকার ও প্রলাপ সংযুক্ত। 

(গ) 0০005819155 ( কন্ভল্সিভ.) অর্থাৎ আঙ্গেপ ও খিচুনিযুক্ত । 


কঠিন ও সংঘাতিক 
রেমিটেন্ট ফিভর। 
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(ঘ) (017720096 (কমেটোজ ) সংন্ঞা ও চৈতন্ত-লোপ জনক। 

রেমিটেণ্ট জরের সহিত মস্তিফজাত উপদ্রব সমূহ যুক্ত হইলে রোগী 
অনেক সময় প্রাণে মরিয়া থাকে । নিক্ে একটি রোগীর বিবরণ গু্রদত 
হইতেছে, সৌভাগাক্রমে তাহার প্রাণবিয়োগ হয় নাই । রোগীর 
বয়€ক্রম ২৪ বতসর। পনেরে! দিবসের মধ্যে 
ছুইবার জর্‌ হইয়াছিল। হাসপাতালে ভর্তি 
হইবার কালে ও তথায় অবস্থিত কালে রোগীর অবস্থ! নিম্নরূপ 
ছিল 

রোগীর পেটব্যথা ও ভেদ বমি হইতেছিল, মুত্র রক্তবর্ণ ও পরিনাণে 
অন্ন। ক্ষুধা ও নিদ্রা ছিলন! । রোগীকে ৩০ গ্রেণ ০10018029 (দিন্কোনা) 
৪ ঘণ্ট। অন্তর ব্যবস্থা করা হয়। জবর ১০০” হইতে ১০৪" পর্য্য্ত 
উঠিয়াছিল। রোগীর সার! দ্বিন বমি হইতে থাকে ; বমি করিতে, করিতে 
একবার ভূমিচ পড়িয়া! যায়। রাত্রি বারটার সময় দেখ! গেল, রোগীর 
কোনরূপ সংজ্ঞ। নাই । ডাকিলে উত্তর দেয় না। বাম চক্ষু যেন কর্ণের 
দিকে আকৃষ্ট বলিয়া বোধ হইতে লাগল চক্ষুদ্বয়ের তারকা 0981011) 
প্রসারিত (৭:16) ; হস্তপদাদ্ির ০০:.15800 (কন্ভল্সন্‌ ) বা খিচুনি 
হইতেছিল। গাত্র অত্যন্ত গরম কিন্তু ভিজা! ভিজা ঠেকিতেছিল ৷ শরীরের 
তাপ ১০৬। রোগীর ঘনঘন হেঁচকি উঠিতেছিল। নিম্নলিখিত ভাবে 
ওষধ ব্যবস্থা করা হয়-_ 


রোগীর বিবরণ। 


ঢ. গ্রহণকর। ূ 
6)0151105 50101), 617 এস, কুইনিন্‌ সল্ফ, ২০ প্রেণ 
ছু 17০6 10151051155, 00. ২৮ টিং ডিজিটালিস্‌ - ১০ ফোট! 


[05০০০ 1018169185, ৪৫. ভা. ভিকক্ট, ডিজিটালিনা ১ আঃ 
1115, ০ ৮ 215৩0 5৮০ মিশ্রিত কর। ৪ ঘণ্ট। অন্তর 
4 100019,? সেবনীয়। 


৭৪ ম্যালেরিয়া । 
ক্রমে ক্রমে সমু্ধয় উপত্রব দুর হইরা, রোগী আরোগ্য 


05612721 লাভ করে । আর একটি রোগীর অবস্থার 
55100175 7111) বিবরণ প্রদত্ত হইতেছে | ইহার প্রথমে 
01119 000, 
শাল পৈত্তিক একজ্বর হয়; মস্তিফজাত উপদ্রব 
সহিত মস্তিফজ।ত যুক্ত হঈয়/, রোগ সাংঘাতিক হইয়! 
5 দাড়াইয়াছিল। 


পিঃ টিঃ-_বয়ঃক্রম ১৬ বৎসর । ১৬ই মার্চ তারিখে হাসপাতালে ভর্তি 
হয়। তিন দিবস পুর্বে প্রথম জ্বর হয়। জর 
হইবার পুর্বে মাথাভার, শীত ও কম্পন হইয়! 
ছিল। জর ১০৩২ । পিত্ৃর্ঝম হইতেছিল ; পেটবাথ। ও সর্বদাই গা 
বমি বমি করিতেছিল। প্রীহা বড়, টিপিলে বেদনা অনুভব করে। 
বক্কৃতও সামান্ত বৃদ্ধি হঈয়াছিল বটে, কিন্তু উহাতে বেদন! বড় অল্প ছিল 
না। চক্ষু সামান্ত হরিদ্রাবর্ণ, মাথার যন্ত্রণা বড়ই বেশি; অসহা বলিয়া 
বোধ হইতেছিল। রোগী শধ্যায় এপাশ ও-পাশ করিতেছিল। দিনরাত 
রোগীর অবস্থ। একইরূপ | ষ্ঠ দিবসে বেল! ১২টার সময় হইতে, রোগী 
প্রলাপ বকিতে আরম্ভ করে। জোর করিয়া উটিয়৷ ব্সিতে চায়, এবং 
থাকিয়। থাকিয়! চীৎকারপুর্বক বকিতে থাকে । সপ্তম দিবসে রোগীর জর 
১০৫৪০ | নাড়ী দ্রুত ওক্ষীণ। ক্রমশই রোগী অত্যন্ত হূর্বল হইয়। পড়ে । 
শেষে আর জ্ঞান থাকে না । রাত্রি ওটার সময় রোগীর প্রাণবাষু বহির্গত 
হয়। রেমিটেপ্ট ফিভারের আরম্ভকাল হইতেই 

৪৮৯২৭৯৬০ “কিছু মন্তিষজাত উপদ্রব সকল দেখা দেয় ন!। 
দেখা যায়। সচারাচয় ৫ম দ্বিবস হইতে রোগী প্রলাপ বকিতে 
থাকে, সেই দিনই অন্তান্ত উপদ্রব দেখা! দিতে 

'পারে। প্রলাপ ও বিকার দেখ! দিবার পুর্বে, অনেক স্থানে জরের হাস 
হয়, পরে বৃদ্ধি হইয়া! থাকে । জরের প্রথম হইতেই রৌগী যদ্ধি প্রলাপ 


রোগীর বিবরণ। 


ম্যালেরিয়া! ৷ ৭৫ 


বকিতে থাকে, তাহা হইলে জর খুব সম্ভবতঃ মালেরিয়া নয় । রৌদ্র 
লাগ! জর হইতে পারে । রেমিটেণ্ট জ্বরের শেষ অবস্থায় বদি রোগী প্রলাপ 
বকে, তাহ! হইলে, তাহাতে রোগী চীৎকার পূর্বক বকে না । আপন মনে 
বিড়বিড়. করিয়া থাকে। জ্বরের হাঁসের সহিত প্রলাপ বক! যদি না 
কমে তাহ! হইলে বড়ই কুলক্ষণ বলিয়! মনে করিতে হইবে । এমন হইলে 
কদাচিৎ রোগীকে বাচিতে দেখ! যায় । 
রেমিটেপ্ট জরের সহিত ০0728. ( কোমা) বা সংজ্ঞাহীনভাব যুক্ত 
হইতে পারে । এরূপ হইলে কদাচিৎ রোগীকে 
রেমিটেন্ট জ্বরের সহিত 
সংজ্ঞাহীনতা। আরোগ্য লাভ করিতে দেখ! যার । এরূপ 
জরকে বৈদ্যকমতে অভিন্তাস সান্নলিপাতিক 
কহিয়া থাকে, তাহার লক্ষণ, যথা £-_ 
ক শ সঃ সঃ ১৪ 
পশ্রুতৌ নেত্র প্রনুপ্রিন্তান্চেষ্টাং কাঞ্চিদীহতে । 
ন চ দৃষ্টির্ভবেতন্ত সমর্থ! রূপদর্শনে ॥ 
ন প্রাণং নচ সংস্পর্শং শব্ধং বা! নৈব বুগ্যতে | 
শিরো লোঠয়তেহতীক্ষমাহারং নাভিনন্দ তি ॥ 
কুজতি তুজ্যতিচৈব পরিবর্তনমীহতে | 
অল্নং প্রভাষতে কিঞ্চিদিভিন্তাসঃ স উচ্যতে ॥* 
মাধবনিদান ৷ 
পরে তরী দোষ সকল চন্ষু কর্ণাদিতে প্রবিষ্ট হইলে, রোগী ঘোরতর 
নিদ্রাভিভূতের ন্যায় হয়, সুতরাং সে সমর তাহার শারীরিক কোন চেষ্টাই 
থাকেন।, তাহার চক্ষু দর্শন করিতে, কর্ণ শ্রবণ করিতে, ও নাসিক! স্রাণ 
করিতে সম্পূর্ণ অসমর্থ হয়। রোগী বার বার মস্তক ঘূর্ণিত করে। 
আহার করিতে ইচ্ছা! থাকে না। কখন কখন সামানারূপ কথ! কহে। 
ইত্যাদি। 
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নিয়ে ছইটি রোগীর বিবরণ প্রদত্ত হইতেছে; ইহাদ্দের প্রথমে 
সামান্ত জর শুয়, অভিন্তাস সন্গিপাতের লক্ষণ সকল যুক্ত হইয়া মৃত্যুর 
কারণ হইয়াছিল । 
১ম--রোগিনী মহারাউ। রমণী । তাহার স্বামী মধ্াপ্রদেশে কশ্ম 
করিতেন, তিনি তাহার স্বামীর চাকুরীস্থানেই ছিলেন । প্রথমে তাহার 
সামান্ত জর হয়, কোন প্রকার চিকিৎস! করান তয় না । জ্বর রেমিটেন্ট 
হইয়! দাড়াইয়াছিল। জ্বরের ৭ম কি ৮ম দিবসের প্রাতঃকালে রমণীর 
স্বামী দেখিলেন যে, রোগিনীর কোন সংজ্ঞ। নাই। রোগিনীকে যখন 
প্রথম দেখ! গেল, তখন তাহার কোনরূপই জ্ঞান ব৷ চৈতন্ত ছিল না। 
ডাক1-ডাকি ও ধাকাধাক করিয়াও কোনরূপ সাড়! পাওয়! গেল না। 
জবর ১০৫”। নিশ্বাস প্রশ্বাস ত্রত ও অস্বাভাবিক । চক্ষু অর্দমুদ্রিত। 
নাড়ী অতিশয় ক্ষীণ এবং দ্রুত। এইরূপ অবস্থায় থাকিয়া সন্ধ্র পুব্বে 
রোগিনীর মৃত্যু হয় : 
২য়--রোগীর নিবাস নদীয়া জেলায় । বয়ঃক্রম ২৮ বৎসর । প্রথমে 
গ্যাসটিক্‌ রেমিটেপ্ট জ্বরের লক্ষণ সকল প্রকাশ পায়। অর হইবার 
পুর্ব্বে, শীত করিয়াছিল । মাথার যন্ত্রণা ছিল। পেটের উপর টিপিলে 
বেদন! অনুভব করিত । নাড়ী মোটা ও দ্রত। পিতমিশ্রত বমি 
হইতেছিল। জ্বরের ষষ্ঠ কি সপ্তম দিবসে রোগী ভুল ও প্রলাপ বকিতে 
থাকে। সেই দিবস সহসা! রোগীর জ্ঞানলোপ হয়; রোগী ক্রমশই 
অত্যন্ত তূর্বল হইয়! শেষে মৃতুামুখে পতিত হয় । 
রেমিটেপ্ট জ্বরের সহিত মক্তিফ সম্বন্ধীয় ষে সকল উপদ্রব যুক্ত হইতে 
করি ০০০: পারে, সে বিষয় একরূপ বল! গেল । এখন উক্ত 
(টাইফইড. রেমিটেন্ট। জ্বরের সহিত [5019 (টাইফইঈড.) ব1 সান্সি- 
পাতিক লক্ষণ সকল যুক্ত হইয়৷ রোগ কি করিয়! 
কঠিন হইয়া! পড়ে তাহাই বিবৃত করিব। যে কৌন প্রকার রেমি- 
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টেপ্ট জরের সহিত টাইফইডের লক্ষণ সকল যুক্ত হুইতে পারে; তবে 
£896770 (গ্যার্টি,ক্‌) ও চ1111915 (বিলিয়ায়ি ) রেমিটেন্ট জরের 
সহিত, সচরাঁচব সংযুক্ত হইতেই দেখিতে পাওয়া যায়। জরের তৃতীয় 
হইতে নবম দিবসের মধ্যে টাইফইড. লক্ষণ সকল প্রকাশ পায়। যে 
দেশে অত্ন্ত বেশি ম্যালেরিয়া, সে দেশে চাইকি জ্বরের আরম্ভ হইতেই 
টাইফইভ. লক্ষণ সকল দেখ। দিতে পারে। টাইফইডের লক্ষণ সকল 
দেখা দিলে, রোগীর নাঁড়ী অতান্ত ক্ষীণ ও দ্রুত হয়। রোগী অতিশয় 
দুর্বলতা অনুভব করে ও বিড়, বিড় করিয়া প্রলাপ বকে | জিহ্বা নীরস 
ও বিশুষ্ক হয়, উহার বর্ণ কতকটা কৃষ্ণ ও পিল (:0% ) কিন্তু 
অগ্রভাগ গাঢ় লাল । উহা বিশুষ্ক, হাত দিলে কঠিন বলিয়। অনুভূত হয়। 
দ্স্তের উপর কৃষ্ণ বর্ণের ছাতা পড়ে ; রোগীর অতিশয় পিপাসা! হইতে 
দেখা যায় । 10755 (লাউ স) ফুন্ফুসে রক্তাধিকা হয়। রোগীর মধ্যে 
মধ্যে কাঁশির উদ্রেক হয়। শ্লীহা বড় হয়। মৃত্রের বর্ণ লাল। উহাতে 
21901000-_স্যাল্বুমেন্‌ থাকিতে পারে, রোগী মধ্যে মধ্যে পিতৃযুক্ত 
হুর্গন্ধময় মলত্যাগ করিতে থাকে ; উদরে বেদন! অনুভব করে । রোগের 
শেষ অবস্থায়, রোগীর হাত পা প্রভৃতি ফুলিতে দেখা যায়। অতঃপর 
দেহের তাপ হয়, স্বাভাবিক, নয়, তাহারও নিম্নে নামে | ছুই 
তিন দিবস তাপের সামান্ত উত্থান ও পতন হইয়া, শেষে একবারে 
১০৪০ অথব! ১০৫৭ ভিগ্রতে উঠিতে দেখা যায় । ইহার পর, হয় 
রোগী আরোগ্য লাভ করে, নয় মৃত্যুমুথে পতিত হয়। উপরের 
কথিত 1519010 ( টাইফইড.) লক্ষণের সহিত আফ্ুর্বেদশাস্ত্রোক্ত 
সান্লিপাতিক জরের লক্ষণের সহিত, অনেক বিষয়ে সাদৃশ্ত আছে-- 
বথ। ১. 
"ক্ষণে দাহঃ ক্ষণে শীতমস্থিসন্ধিশিরোরুজা! | 
সাক্াবে কলুষে রক্তে নিভূর্গ্নে চাঁপি লোচনে ॥ 
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সম্বনৌ সরুজৌ কণোঁ কঠঃশুকৈরিবাবৃতঃ। 

তন্দ্রা মোহঃ প্রলাপশ্চ কাসঃ শ্বাসোহরুচিত্রমঃ ॥ 

পরিদগ্ধা খরস্পর্শ জিহবা শ্রস্তাঙ্গতাপরম্‌। 

হীবণং রক্তপিত্তম্ত কফেনোন্মশ্রিতস্ত চ ॥ 

শিরসে! লোঠনং তৃষ্ণা! নিদ্রানাশে! হৃদ্িব্যথ। | 

হ্যেদমৃত্র-পুরীষাণাং চিরাদ্র্শনমল্লশঃ ॥ 

কশত্বং নাতিগাত্রাণাং প্রততং কণ্ঠকুজজনং | 

মৃকত্বং জ্রোতসাং পাকে গুরুত্বমুদরস্ত চ। 

চিরাৎ পাকশ্চ দোষাণাং সন্নিপাতজ্রাক তিঃ 1৮ 

সান্নিপাতিক জরে ক্ষণে ক্ষণে দাহ, ক্ষণে ক্ষণে শীত, অস্থি ও সন্ধিন্থলে 

বেদন। ও শিরোবেদন! এবং চক্ষুদ্ধয় অশ্রপূর্ণ ও মলিন অথচ রক্তবর্ণ ও 
মধ্যপ্রবিষ্টপ্রায় হয়! কর্ণদ্বর় শব্ঘময় ও বেদনাধুক্ত হইয়া থাকে । কণ্ঠ 
শুক (শুয়ার ) দ্বার! আবৃতের ন্তায় বোধ হয় এবং তন্দ্রা, মুচ্ছা, প্রলাপ, 
কাস, শ্বাস, অরুচি ও ভ্রম দেখ! দেয়ে । জিহব। রক্তবর্ণ ও খরম্পর্শ হইয়! 
থাকে । কফের সহিত রক্ত মিশ্রিত থাকিতে পারে ও পিতৃবমন, শিরে!- 
লোঠন, তৃষ্ণা, নিপ্রানাশ, বুকে বেদন! বর্তমান থাকিতে পারে । অনেক 
বিলম্বে বিলম্বে অল্প পরিমাণে ঘন্, মূত্র ও পুরীষ ত্যাগ করে। গাত্র 
স্ফীত ও কে অব্যক্ত শব হয় । শরীরে রক্তবর্ণ চাকা চাকা দাগ হইয় 
থাকে, কথ। কহিতে পারে না, উদর ভার থাকে । অনেক দিনে দোষের. 
পরিপাক হয়। সার্লিপাতিক জরে উল্লিখিত লক্ষণ সমূহ থাকে । অনেক 
সময় আবার এমন দৃষ্ট হইতে পারে, রেমিটেপ্ট জ্বরের সহিত টাইফইড. 
(9৮০10 ) বা! সান্লিপাতিক ও র্যাল্জাইড. (5৪18100 ) এই উভয়বিধ 
লক্ষণ সকল যুক্ত হইয়াছে । টাইফইডের লক্ষণ সকল এইমাত্র বলিয়াছি। 
র্যাল্জাইডের লক্ষণাবলি ষ্ঠ অধ্যায়ে বিস্তৃত ভাবে বর্ণিত হইয়াছে, 
এ স্থলে সংক্ষেপে আর একবার উল্লেখ করিতেছি। 
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র্যাল্জাইডের লক্ষণ সকল যুক্ত হুইলে, রোগীর হাত পা বরফের মত 
হিম হয়। সর্ধশরীর শীতল হইয়! যায়, কিন্তু থার্মোমিটার ( €10:21080- 
17665: ) যন্ত্র দ্বারা বগলের তাপ লইলে, দেখিতে পাওয়। যাইবে যে উহ! 
স্বাভাবিক অপেক্ষা! বেশি । রোগীর গল! বসিয়া যায়, কথ। কহিতে পারে 
না। নাঁড়ী এত ক্ষীণ হইয়া ষায় যে, অনেক সময় পাওয়! যায় না 
বলিলেই হয়। কলের! রোগীর নায় মুছমুছ তরল ভেদ হইতে দেখা 
যায়। এরূপ অবস্থা হইতেও অনেক রোগীকে আরোগাযলাভ করিতে 
দেখা গিয়াছে । সচরাচর 1১681 91] করিয়া অর্থাৎ হৃৎপিণ্ডের 
কার্য্য বন্ধ হইয়া, অথবা অতিশয় ছূর্বলতা! প্রযুক্ত রোগীর মৃত হইয়া 
থাকে । 
য্যাল্জাইড. লক্ষণযুক্ত জর কবিরাজি শান্ত্রে শীতাঙ্গ সান্লিপাঁতিক জর 
নামে অভিহিত হইয়াছে । শীতাঙ্গসন্পিপাতের লক্ষণ মাধবকর এইরপ 
কছেন £-_ 
*শরীরং হিমবৎ শীতমশ্িসারঞ্চ কম্পনং। 
কর্ণনাদে! হস্ততাপে হি্ক। শ্বাসংক্রমোত্তরং | 
সর্বাঙ্গশীতলোতস্তি শীতাঙ্গ-সান্লিপাতিকে ॥” 
শীতালসন্নিপাঁতে দেহ বরফের মত হিম হুইয়! যায় এবং অতিসার, 
কম্পন, ও কর্ণ মধ্যে ঝন্ঝনা শব্ধ; হন্ডদ্বয়ে তাপ? হিকা ও শ্বাস 
দেখা দিয়া থাকে। ক্রমে ক্রমে সর্ধাঙ্গ শীতল হইয়৷ রোগীর প্রাণ 
নাশ হয়। 
রোগীর ছুই দিবস হইল জর হয়। জর হইবার"কালে শীত বা কম্পন 
হয় নাই। রোগীর অতিশয় মাথ। ধরিয়াছিল, 
ঘন ঘন বমি হইতেছিল। সহসা! র্যাল্জাইড. 
(15106) বা শীতাঙ্গসন্নিপাতের লক্ষণ সকল দেখ! দিল । রোগীর হাত . 
প| বরফের মত হিম হইয়! গেল । সর্বাঙ্গ শীতল ধর্মের দ্বারা আবৃত হইল। 


উদ্দাহরণ। 
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প্রশাব বন্ধ হইল, গল! বসিয়া গেল, কিন্ত জ্ঞানের কোনরূপ বিকৃতি 
হইতে দেখা! যায় নাই । তৃতীয় দিবসে রোগী বিড়. বিড়. করিয়া বকিতে 
থাকে। ক্রমে ক্রমে অবস্থা মন্দ হইয়া সেই দিবসই রোগীর মৃত্যু হয় । 
তরুণ জরের সহিত ৪709.0710 ( য্যাভিন্যামিক্‌ ) লক্ষণ সকল কদ- 
রেমিটেন্ট সবরের সহিত চিৎ দৃষ্টি হয়! থাকে । ইহাদের সচরাচর পুরাতন 
রাচিন্তামিক্‌ (2159- জ্বরের সহিত দেখ! যায়। বার বার জবর হইতে 
23০) জক্ষণপ্রকশ। থাকিলে রোগীর স্থাস্থাভঙ্গ হয়। এট প্রকার 
স্বস্থ্যভঙ্গ হইলে, সচরাচর ৪091510 (ক্ল্যাডিন্তামিক) লক্ষণাবলী প্রকা- 
শিত হয় । এই জ্বরের কোনরূপ বাধাবাধি নিয়ম নাই । কয়েক দিবস 
জ্বর খুবই প্রবল থাকিতে পারে, পরে হয় স্বাভাবিক হয়, নয় তাহার নিয়ে 
নামে। ইহার পর, পুনরায় কম্প দিয়া জর হইতে দেখা যার । এবারও 
জর ১০৪০ হইতে ১০৫ পর্ধ্যস্ত হয়। এই জরের বিশেষত্ব এই যে, 
ইহাতে রোগী অত্যান্ত হূর্বলতা অনুভব করে, হাত পা নাড়িতে, অথবা 
পাশ্বপরিবর্তন করিতেও রোগীর যেন অত্যন্ত কষ্ট হয়। চলিবার চেষ্টা 
করিলে টলিতে থাকে । 175৪1৮হ্ৃৎপিগ্ড অতাস্ত হুর্বল হওয়ায়, 
নাড়ী ক্ষীণ ও অনিয়মিত (111550151) হয় । কখনও কখনও রোগীর 
ুঙ্ছা হইতে দেখা যায় । রোগী যে গুধু শারীরিক হূর্বল হয় এমন নে, 
সঙ্গে সঙ্গে মনের বল কমিয়! যায় । রোগী যেন আপনার সম্বন্ধে উদাসীন 
ভাব ধারণ করে। ফলতঃ এই জরের মানসিক জড়তাও একটি বিশেষ 
লক্ষণ জানিতে হইবে | 4£05080910 (ক্যাডিগামিক্‌) জরের সহিত ষদ্দি 
(01১০10 (টাইফইন্ড.) এর লক্ষণ সকল যুক্ত হয়, তাহা হইলে 
রোগী বিড়বিড়, করিয়। গ্রলাপ বকে, রহিয়! রহিয়া বিছান। হাতড়াইয়। 
থাকে, জিহবা ও ঠালু শুকাইয়! যায় । জিহুব! কৃষ্ণবর্ণ হয়। নাক দিয়! 
রক্ত পড়িতে পারে । 10151115055, ( ভায়েরির। ) উদ্বরাময় দেখ! দেয়। 
ঈ্ীতের মাড়ি, গাপ ও জননেন্দ্রয় পচিতে পারে। 
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রেমিটেণ্ট জরের সহিত বে সকল উপদ্রব যুক্ত হইয়! রোগ কঠিন 
বররন করিয়া তুলে, তাহাদের মধ্যে তিন শ্রাকারের 
নি৩৮৩া, কথা আমরা বলিয়াছি। এখন চতুর্থ প্রকার 
( হিষোগ্রবিনুরিক ফিভার ) উপদ্রবের বিষয় বলিতেছি। আমরা এস্থলে 
বা 1319010 52051176551 টি 
(-্লাক্ওয়াটার ফিভার ) অতি সংক্ষেপে এই উপসর্গের বর্ণনা! করিয়া, 
পরবস্তী অধ্যায়ে বিস্তীর্ণভাবে ইহার কারণ. 
লক্ষণ ও চিকিৎসা বিবুত করিতে চেইা! করিব | 13250000101010110 
[০৮০1 ( হেমোগ্লোবিরিক ফিভার ) বা 01501. 2061 (6৮৫1 
( ব্রযাক্ওয়াটার্‌ ফিভার)এ রোগী রক্তমিশ্রিত মুত্রত্যাগ করিতে 
থাকে। ভারতবর্ষে ইহা বড় বেশি দেখিতে পাওয়! বায় না । আক্রকা 
মহাদেশে ইহ! বড় সাধারণ। এই জরে ম্যালেরিয়া! কাঁটাণু শুধু যে 
জর উৎপন্ন করিয়া ছাড়ে, তাহ! নহে, ইহারা অস্বাভাবিক অধিক 
মাত্রায় £50 ০০:০০9০1০১-_লোহিত কণিক! সমূহের ধ্বংস সাধন 
করে। কি প্রকারে এমন করে, তাহ! ঠিক জান। যায় নাই । এই 
রোগে মৃত্যুর পুর্বে, রোগীর প্রস্রাব বন্ধ হয়! যায়, জ্ঞান লোপ ভয়, 
এবং হস্তপদাদির আক্ষেপ (0০015819101 ) হইতে দেখা যায়। 
রোগের প্রথমাবস্থায় উল্টাইয়া পাল্টাইয়া৷ কয়েকবার জর হয়। 
কুইনাইন সেবনে জবর দুর হইয়া থাকে; এইরূপ 
কয়েকবার জর হইবার পর, এক দিন সহসা রোগীর 
কম্প দিয়া জর হয় ; জর, হয়, পালাক্রমে হয়, নয় রেমিটেন্ট জরে দঈীড়ায় । 
এবার রোগী অত্যান্ত পিত্তবমন করিতে থাকে | কোমরে ও যককতে বেদনা 
অনুভব করে। মৃত্র, হয় লোহিত, নয় ক্রষ্ণবর্ণ। এই রোগে, জর যে খুব 
বেশি হইতেই হইবে, তাহার কোন অর্থ নাই। রোগীর গাত্র হরিদ্রাবর্ণ 
হয়। শুধু যে বমির সূৃক্ষগে পিত্ত উঠে, তাহা নহে ॥ পিততভেদও হইতে দেবু 
যায় । কদাচ কোষ্ঠ বন্ধ থাকিতে দেখ! গিয়াছে । কোমরের ও যকৃতের 


লক্ষণ । 
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বেদন! সমভাবেই থাকে । এইরূপে কয়েকদিবস যাওয়ার পর, এক- 
দিবদ রোগী অত্যান্ত ঘামিতে থাকে ৷ ঘামের সহিত জরত্যাগ হইয়! ষায়। 
ুত্র স্বাভাবিক হয়। কিন্তু রোগ কঠিন হইয়! ঈ্াড়াইলে, পিত বমন হাস 
ন। হয়, উত্তোরোত্র বুদ্ধি হইতে থাকে 7 5100580) ( অন্নস্থালী ) ও 
1151 যরুতের বেদন। এত বৃদ্ধি পায় যে, যন্ত্রণা! অসহ্য হইয়! উঠে। প্রআব 
এককালে বন্ধ হইয়৷ যায়। শেবে রোগীর মৃত্যু হয়। নিয়ে ছুউটি 
রোগীর বিবরণ প্রদত্ত হইতেছে, উনারা উভয়েই আরোগ্য লাভ 
করিয়াছিল । | 

রোগীর বয়তক্রম ২৪ বৎসর। পুর্বে কয়েকবার জর হইয়াছিল । 
একবারকার জরে রোগীর গাত্র হরিদ্রাবর্ণ হইতে 
দেখ! গ্িয়াছিল; মুত্র লোহিত বর্ণ; ছুই দিবস 
এইরূপ থাকার পর, রোগী আরোগা লাভ করে। ইহার ছুই বৎসর পরে 
রোগীর পুর্ববৎ জর হয় ; তাহার সঙ্গে গাত্রও হরিদ্রাবর্ণ ভয় । এবারও জর 
দুই দ্বিনের অধিক থাকে নাই | তৃতীয় বৎসর পুনরায় রোগীর জ্বর হয়। 
এই তিন বারই জ্বর কম্প দরিয়া হইয়াছিল । শেষ আক্রমণের পর, রোগী 
অনেকর্ধিন ভালই ছিল । সহস! একদিন বিকালে রোগী যকৃতে অতিশয় 
বেদন! অন্থভব করিতে থাকে ॥ এই বেদনার জন্য রোগীর নিশ্বাস প্রশ্বাস 
ফেলিতে, অত্যন্ত কষ্ট হইতেছিল। দেখিতে দেখিতে শরীরের তাপ বৃদ্ধি 
হইল । রোগীর গাত্র হ্রদ্রাবর্ণ, শ্লীহা স্ফীত, নাড়ীর গতি মিনিটে ৬৩ 
বার । পেটের ফাপ ছিল । জিহ্বার বর্ণ কতকটা সবুজ। পিশ্তভেদ ও 
পিভবমন ,হইতেছিল"। (02191081 (ক্যালোমেল) বাবস্থা করা হইল। 
যকৃতের বেদনা কমিয়া গেল, কিন্তু গাত্রের বণ আরও হরিদ্র! হইল। 
রোগীর গা-বমি-বমি করিতেছিল, ক্ষুধা আদৌ ছিল ন1। নাড়ীর গতি 
' মিনিটে ৯৬ বার। কুইনিন্‌ হাইডোব্রম (02810710৩ 17501961020. 
বাবস্থা করা হয় । ্‌ 


প্রথম রোগী। 
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পরদিন রোগী অনেক ভাল। 529101106 9০০০: ( সিড্লিট্জ 
পাঁউডার্‌) ব্যবস্থা করা হইল । বিকালে রোগীর মুত্র পিত্ত মশ্রিত বলিয়। 
বোধ হইল । গ্রাত্রে রোগীর বার বার কম্প হইতে থাকে । পরদিন 
সকালে দেখা গেল বে, রোগীর গাত্র অত্যন্ত ভরিবাবর্ণ হইয়াছে, যকৃতের 
বেদনা! অপেক্ষাকৃত কম, নাড়ীর গতি মিনিটে ১০০ বার। পরদিন মৃত্রের 
পরিমাণ আরও হ্রাস হয় এবং উহার বর্ণ কতকট] 0০:-৮/102 ( পোট 
ওয়াইনএর ) স্ায়। কিছুদিন এইরূপ ভাবে কাটানর পর রোগী আরোগ্য 
লাভ করে। 
রোগীর নিবাস নদীয়া জেলায় । বয়স ১০1১১ বৎসর । মধ্যে মধ্যে 
জর হইত; কুইনিন সেবনে ভাল হইত । কয়েক 
(দ্বিতীয় রোগী) _ 
মাস ভাল থাকার পর রোগীর পুনরায় জর হয়। 
এবার কুইনিন দ্বার! বন্ধ হয় নাই? জ্বরের বঞ্ভ দ্বিবসে রোগীর অবস্থ। 
নিম্নলিখিত রূপ ছিল 2--শরীরের তাপ ১০৩০ । জ্ঞান ছিল বটে, কিন্তু 
ডাকিলে উত্তর না দিয়া অত্যন্ত বির প্রকাশ করে। যক্কতের উপর 
টিপিলে বেদনা অনুভব করে । পেটের উপর হাত দিলে চীৎকার করিয়া! 
উঠে । ঘনঘন কৃষ্ণবর্ণের বম হইতেছিল । গাত্র হরিত্রাবর্ণ। মুত্র লোহিত 
বর্ণ, পরিমাণে অল্প। রোগী অত্যন্ত ভর্ধল হইয়াছিল। সমস্ত পেট 
জুড়িয়। পুল্টিসের ব্যবস্থা করা হয় এবং 5919061 ও 30011 10:09: 
( ক্যালোমেল্‌ ও সোঁডিবাইকার্ব ) সেবন করিতে দেওয়া হয়। সন্ধ্যার 
সময় রোগী অনেক ভাল । কুইনিন দেওয়া হয় । ক্রমে ক্রমে আরোগা 
লাভ করে। রোগীর অতান্ত 217557019 (এনিমিয়া) রক্তাল্লত। হেয়, তাহার 
তন্ত পাঁ ফুলে। বলকারক ওষধ সেবনে তাহা দুর হইয়াছিল। 


৮৪ ম্যালেরিয়া ৷ 


7০710 510 111,515, 
ব্যাপক ম্যালেরিয়া । 


দেশ বিশেষে, অল্প বিস্তর পরিমাণে ম্যালেরিয়! সর্বদাই দেখিতে 
পাওয়া! যায় । সময়ে সময়ে আবার উহা বহুজন- 
ব্যাপী সংক্রামক হইয়! দাড়ায় । 12010910710 
1081811% ( এপডেমিক্‌ ম্যালেরিয়া ) বা ব্যাপক ম্যালেরিয়া 50061770 
0)212118 ( এন্ডেমিক্‌ ম্যালেরিয়া ) ন! অব্যাপক ম্যালেরিয়া! হইতে 
কয়েকটি বিবয়ে বিভিন্ন । নিম্নে তাহা লিখিত হইতেছে £-- 

(১) যে দেশে ম্যালেরিয়া জবর অন্ত সময়ে ০1817 ( টার্ণসয়ান্‌) 
তৃতীয়ক বা! 0021120 ; কোয়া্টন্‌) চাতুর্থক 


বাপক ম্যালেরিয়! | 


17101091710 
2100 আকারে দেখিতে পাওয়! যায়, ব্যাপক সময়ে 2০ 
600201- 10181) (কোটিডিয়ান্‌) প্রাত্যহিক হয়! দাড়ায় । 


(২) ব্যাপককাঁলে, জরের সহিত ০০1০151 (সেরিব্রাল্‌) ও 81210 
( র্যাল্জা ইড.) উপসর্গ সকল সহজেই যুক্ত হইরা থাকে। 

(৩) ব্যাপক ম্যালেরিয়াতে, অতিশীঘ্রই লোহিত কণিকা সকলের 

স সাধিত হয় । শরীরের নান। স্থান দিয়া রক্ত পড়িতে থাকে । স্বাস্থ্য 

অতি শীঘ্রই নষ্ট হবু । | 

(৪) 7501১01 (টাইফইড.) ও ৪৫7771760 ( রন্যাডিন্তাঁমিক্‌ ) 
লক্ষণ সকল, ব্যাপক ম্যালেরিয়! অরের সহিত সহজেই যুক্ত হইতে পারে । 

(৫) দ্যালেরিয়াক্রান্ত দেশে অন্ত সময়ে যদি কোন আগন্তক 
আইসে, তাহ! হইলে শীত্রই তাহার জর হয়; কিন্তু ব্যাপককালে স্থানীয় 
লোকের! আগন্তক অপেক্ষা অধিক জরে ভূগিয়! থাকে । ভারতবর্ষে কয়েক- 
বার ম্যালেরিয়। সংক্রামক হইয়!, বহুব্যক্তর বিনাশসাধন করিয়াছিল। 
আমর! নিয়ে কয়েকটি ম্যালেরিয়াজনিত মহামারির উল্লেখ করিতেছি। 


ম্যালেরিয়া | ৮৫ 


১৮৪১ খুঃ অবে হাইদ্রাবাদ প্রদেশে ম্যালেরিয়ার মহামারি হয়। 

সেবার ইহাতে বহু লোকের জীবৰন্নাশ হইয়া- 

17501210290 

টিরচিজিা ছিল। এই জ্বরের বিশেষত্ব এই দেখিতে পাওয়! 
হাইজ্রাবাদের স্যালেরিরা, গিয়াছিল যে, জর আসিবার পুর্ববে রোগী পিত্র- 

যায মিশ্রিত রক্ত বমি করিত? শেষে মুখ গুহাঘার 
প্রভৃতি দিয়াও রক্ত পড়িত। রোগী কদাচিৎ প্রাণে বীচিত । 

১৮৫৯ খুঃ অবে গাজীপুর জেলায় সংক্রামক ভাবে ম্যালেরিয়া দেখা 
দ্বিয়। ছিল। জর আসিবার ৩৪ দিবস পুর্ব 
হইতেই রোগী সামান্ত অনুস্থত৷ অন্ুভৰ করিত । 
জর আরম্ভ হইতে না হইতেই রোগীর নাড়ী 
বসিয়। যাইত। চৈতন্ত বিলুপ্ত হইত। 

১৮৬৯ খৃঃ অবে গঙ্গাকুলবর্তী স্থান সমূহে সংক্রামক ম্যালেরিয়া! হয় । 
05 জ্বর হইবার পুর্বে রোগীর ক্ষুধামান্দ্য হইত, হাতে 
€7012£500 0701067710, 

গঙ্গাতীরবত্তা ম্যালেরিয়া! পায়ে বেদনা! হইত। শরীরে স্ফণ্তি থাকিতে 

হাম পরি। দেখা যাইত না, সর্বদাই ”“গ1-মাটি-মাটি” করিত। 
কাজকর্মে মন বসিত না। এই নকল লক্ষণ দেখা দেওয়ার পর, স্পষ্ট 
জবর হইত! জ্বর ছুই বিবসের অধিক স্থায়ী হইত না। তৃতীয় দ্ববসে 
রোগীর সর্ববাঙ্গ হিম হইয়া যাইত ও দেহ ঘশ্নাবৃত হইত । রোগী এতই 
হুর্বল ও নিস্তেজ হইয়। পড়িত যে, সময় মত উত্তেজক ( 3610901806 ) 
ওষধান্দি ন! দিলে, রক্ষা পাইত না। 

বর্ধমানের সংক্রামক ম্যালেরিয়ার কথা অনেকেরই মনে থাকিতে 

পারে। ইহাতে জর হইবার ছই তিন দিবস পূর্ব 

নি হইতে রোগী হছুর্বলত|। অনুভব করিত, ক্ষুধ! 
থাকিত ন!) শরীরে ও মনে স্ফপ্তি থাকিত না।, 

গ। “ম্যাজ ম্যাজ? করিত । এই সকল লক্ষণ প্রকাশিত হইবার পর জ্বর 


(22010011501 0510000, 
গাজীপুরের মহামারি | 


৮৬ ম্যালেরিয়া । 


হইত। জর আসিবার পুর্বে কম্প হইত না; গাত্র উঞ্ণ হইত, মাঁথাভার 
এ কোষ্ঠবন্ধ থাকিত। রোগীর মুখচোকের এরূপ বিকৃতি হইত যে, 
দেখিলে তাহাকে অত্যন্ত নির্বোধ ও বোকা বলিয়া! বোধ হইত ৷ রোগীর 
অত্যান্ত ঘুম পাইত ; শক্তিসামর্থা বিলুপ্ত হইয়া যাউত, এমন কি উঠিয়া 
বসিবার ক্ষমতাটুকুও থাকিত না। পরে রোগীর একবায়ে চৈতন্ত লোপ 
হইয়া মৃত্যু হইত | সচরাচর তৃতীয় হইতে দশম দ্রিবসেয় মধ্যে মুত 
হইতে দেখা যাইত । 


অফম অধ্যায় । 


11/5100217,0931 01২10 চা ডা বালতি 25৮ 
৬1৮1 21317171005 [1111 টি তাং, 


হেমোগ্লোবিনুরিক্‌ ফি ভারু ; ব্র্যাক ওয়াটার ফিভারু ; 
বিলিয়াঁস, রেমিটেণ্ট ফিভার্‌। 


রেমিটেণ্ট বা একজরের সহিঠ বে সকল উপদ্রবধুক্ত হইয়! রোগ 
কঠিন করিয়া তুলে, তাহাদের কথ! আমরা পূর্ব অধায়ে কিছু কিছু 
বলিয়াছি | চতুর্থ প্রকার উপদ্বব, যাহাকে 13180. +/2.0০£ 17001, 
1192125021010100710 6921, 101111055 £2178106506 00657 (ব্রাক 
€য়াটার্‌ ফিভার, হেমোক্লো বন্ুরিক্‌ ফিভার্‌, খিলিয়ান্‌ রে'মটেন্ট ফিভার্‌) 
প্রভৃতি ৰিৰিধ নামে অভিহিত করা হয়--তাহারই কথা এস্থলে সবিস্তার 
কথিত হইতেছে | 

উহাতে রোগী রক্ত মিশ্রিত (91০০৫ 9187)61060) মুত্রত্যাগ করিতে 
থাকে । ভারতবর্ষে টিরাই অঞ্চলে, আলাম প্রদেশে, মাদ্রাজের কাযান।- 
নেখর প্রদেশে ইহ! দেখিতে পাওয়া যায় । 

রোগের কারণ £-- 

এই রোগের কারণ সম্বন্ধে অনেকে অনেক কথ! বলেন ; এ-স্থলে 
সে সকল উল্লেখ করিবার কোন আবণ্তক নাই । অধিকাংশ পণ্ুতের 
মত এই ষে, ইহা! একট! স্বাধীন রোগ নয়--ইহ! মাঁলেরিয়। জরেরই একটা 
উপসর্গ বিশেষ। ম্যালেরিয়া গ্রস্ত রোগীদ্রেই এই উপণর্গ খটিতে দেখ! 
বায়--অন্য কাহারও নহে। অনেক স্থলেহ কুইনাইন শ্রয়াগর পর 
হইতেই, উপসর্গটি দেখ! দিয় থাকে । কুইনাইনই যে, ইহা + কেবল এক 
মাত্র কারণ, তাহু* কোন মতে বলা যায় ন।.। ৃ 


এ ম্যালেরিয়া । 

লক্ষণাদি )১-- 

উপসর্গটি দেখ! দ্িবাঁর পুর্বে, রোগী “শীত শীত” বোধ করে; পরে 
রীতিমত কম্পন আরম্ভ হয় । কম্পন-ভাবটা কয়েক ঘণ্ট। পর্য্ত 
খাকিতেও দেখ। বায়। রোগীর হাত প! ঝিন্‌ ঝিন্‌ করে--কতকট! ষেন 
অসাঁড় হইয়৷ যায়। কটিদেশে অতান্ত বেদন! অনুভূত হয়। দেহের 
তাপ দেখিতে দেখিতে ১০৩০ ডিশ্রিতে উঠিক়। পড়ে । অনেক সময় 
ইহার বেশিও হইতে দেখ! যায়। রোগের স্ুত্রপাত হইতেই হোক, 
কিম্বা কিছুপর হইতেই হোক, রোগী কৃষ্ণবর্ণের (৫8117 ০০1০৪:০০) মুন 
ত্যাগ করিতে থাকে । রোগীর সর্ধদাই প্গা"বমি-বমি” করে এবং 
পিত মিশ্রিত বমি হইতে থাকে । বমির ষেন আর বিরাম নাই। বমি 
করিতে করিতে রোগী যেন একবারে ক্লান্ত হইয়! পড়ে। ইহার সহিত 
রোগীর “পেট ফাপার” লক্ষণও বর্তমান থাকে । 

এই রোগে, যে সকল রোগীর অনবরত সবুজ বর্ণের বমি হয়, প্রায় 
সে স্থলেই তাহাদের আর জীবনের আশা থাকে না। সবুজ বর্ণের বমি 
হওয়া, এই রোগের এক টি কুলক্ষণ মনে করিতে হইবে । রোগের প্রথম 
হইতে কতকটা ন্ভাবা ব! পাও্ড (08810106) রোগের লক্ষণ প্রকাশ পাইতে 
দেখা যার । গাত্র, চক্ষু গ্রভৃতি হবিদ্রাবর্ণ ধারণ করে । কোমরে টিপিলে 
বেদনা! অনুভূত হয়। প্রীহা ও যকৃতেও বেদন! বর্তমান থাকে। 
পাকাশয় (5:0912801)এর উপর টিপিলে বেদনা অনুভূত হয়। জ্বর 
প্রায় স্থলেই রেমিটেপ্ট. বা একজর আকার ধারণ করে। কয়েক ঘণ্টা 
জ্বর খুবই প্রবল থাকে-- তাহার পর তাপের কিছু হাস হয়; সেই 
সঙ্গে বিলক্ষুণ ধন্দধ দেখ! দেয়। এই সময় রোগীর জালা যন্ত্রণাঁদর 
অনেকটা উপশম হয় বটে? কিন্তু ছূর্বলতা সমানই থাকিতে দেখা যায়। 
জ্বর, যে সময় কম থাকে, সে সময় মুত্রের বণও ততটা কালো 
থাকে ন।। 
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জরের হ্রাস বা ত্যাগের সহিত মৃত্রের বর্ণও স্বাভাবিক হইতে দেখা 
যায়। কিন্তু যেই আবায় জর বৃদ্ধি হয়, অমনি, পুর্ববোক্ত লক্ষণসমূহ 
পুনরায় দেখা দেয়। তাপ বৃদ্ধি হয়, কম্প দেখ! দেয়, কটিদেশে এবং 
ষরুতাদিতে বেদন1 অনুভূত হয়। মুত্র রক্তবর্ণ বা কৃষ্ণবর্ণ ধারণ 
করে। রোগ যদি আরম্ভকাল হইতেই কঠিনরূপ ধারণ করে-__-আহা 
হইলে জরের আর বিচ্ছেদ বা হাস হয় না। মুত্রের পরিমাণ ক্রমশঃ৯ঈ 
হাস হইতে থাকে, শেষে একবারে বন্ধ হইয়া যার়। এরূপ হইলে, 
মৃত্যু অবধারিত মনে করিতে হইবে) মুভ্যর পুর্বে হস্ত পদাদির 
আক্ষেপ (০0105015102) হইতে পারে । অনেক স্থলে আবার 55105018 
0 ০011875 ( সীন্কোপ বা কোলাগ্প ) অর্থাৎ হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া! বন্ধ 
হইয়া, রোগীর প্রাণবিয়োগ ঘটে । স্থলবিশেষে শরীরের তাপ এত বৃষ্ধে 
হয় যে, বাচিয়। থাক অসম্ভব হইয়! পড়ে । 

রোগের যে আদর্শ চিত্র অস্কিত হইল, সকল স্থলে যে; তাহা হয়, 
এমন নহে । অনেক স্থলেই, রোগা যে তাগার গুরুতর একটা কিছু হুই- 
য়াছে, তাহা বুঝিতেই পারে না, কৃষ্ণবর্ণের প্রস্রাব দেখিয়া, তবে তাহার 
মনে সন্দেহ জন্মায় । হয়তে! প্রথমে তাহার সামান্ত একটু জর হয় মাত্র, 
সে আহা গ্রাহের মধ্যেই আনে ন1। একটু একটু গা চুলকায়, তাহাতে ও 
হ্াহার তত কষ্ট হয় না; কিন্তু যেই সে দেখিতে পার, তাহার মুত্র কালীর 
মত কাল, অমনি আর সে নিজের অবস্থাটাকে উপেক্ষা করিতে পারে ন! 
_-তখন তাহাকে শব্যার আশ্রর গ্রহণ করিতে বাধ্য হইতে হয়। হেমো- 
প্লোবিস্থারক ফিভার্‌ (18291006101)107110 05৬৩:) মৃছু ও কঠিন 
ছুই প্রকারেরই হইতে পারে; এ ছাড়া ন। মুছু না কঠিন--এরূপ 
বিবিধ আকারেরও যে, ন! হইতে পারে, এমন নছে। কঠিন জ্বরে মলের 
সহিতও রক্ত নির্গত হইতে পারে । এই জরে হিক্ক! (1১1০০0) একটি 
যারপরনাই কষ্টকুর উপসর্গ । রোগীর মুত্রের পরিমাণ যদি হাস হয় 
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এবং তাহার সঙ্গে যদি ভিন্ক। দেখ! দেয়, তা! হইলে, প্রায় স্থলেই রোগীর 
জাঁবনাশ। তাগ করিতে তয়। রোগী যর্দ সর্বদা! নিদ্রালু থাকে, তাহ 
তইলে, এই রোগে সেটাও অনেক সময় ভাল লক্ষণ নয় জানিবে । অতি. 
শয় বমি হওয়া বশতঃ রোগী এত পরিশ্রান্ত ও ক্লান্ত হইতে পারে যে, 
তাহাতেও মৃত্যু ঘটিতে পারে। বমি যে, সকল রোগীরই হইবে 
চাহার কোন অর্থ নাই--অনেক রোগীর আবার সামান্ত পরিমাণে বমি 
হয় মাত্র। অনেক রোগীষ্ট যুত্রহ্াগ করিবার সময় যাতনা অনুতৰ 
করে। জরের বৃদ্ধির পর দ্বিনই, অনেক রোগীর তাপ স্বাভাবিক অবস্থায় 
নামিতে দেখা যায় ; তাপ হ্রাসের সঙ্গে অতিশর ঘন্মন নিঃসরণ হইতে থাকে; 
নিদ্রালু ভাবট! কাটিয় যায় এবং হয়তো! সে সম্পূর্ণ আরোগ্য লাভ করে। 
এই আরোগ্য-লাভঃ হয়, স্থায়ী হয়, নয়তো! কিছু দন ভাল থাকার পর, 
রোগীর লক্ষণসমূহের পুনরারত্তি ঘটে__এবারও লক্ষণসমূহ পূর্ববাক্রমণের 
অপেক্ষা মু্ুতর অথব! প্রবলতর ভাবে দেখ! দিতে পারে; যদি 
কঠিন আকারে দেখ! দেয়, তাহা! হইলে, রোগীর নাড়ী ক্ষীণ ও তুর্ববল 
হয় 3 শরীরের তাপ অতিশয় বুদ্ধি পায়, মনের আবিলতা জন্মার__সে 
আপনার অবস্থ! ঠিক উপলব্ধি করিতে পারে না; অঠিশয় গাত্র কও,য়ন 
হয় শষ! বস্ত্রেই মলমুত্রতাাগ করে। হি স্থায়া ভইয়া, শীঘ্রই মৃত্যু দেখ! 
দেয় । লক্ষণ সকল মৃছুভাবে দেখা দিলে, অনিদ্রা, অস্থিরত। এবং বমনাদি 
উপসর্গ বর্তমান থাকে বটে, কিন্তু ইহারা বেশিক্ষণ স্থায়ী হইতে পারে 
না_শীপ্রই অদৃশ্ত হইয়া পড়ে এবং রোগীর প্রম্রাব শীঘ্র স্বাভাবিক বর্ণ 
ধারণ করে । 

চিকিতসা ;-- 

উচ্কা যখন একরপ স্থির হইয়! গিয়াছে যে ম্যালেরিয়া জরে ক্ষেত্র- 
বিশেষে কুইনাইন্‌ প্রয়েশগে, এই সকল উপসর্গ দেখা দিতে পারে, তখন 
_ হেমোগ্নোবিহ্থুরিক্‌ ফিভারে কুইনাইন্‌ প্রয়োগ ব্মবিধেছ্ধ বলিতে হইবে ) 
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ষথন দেখিবে, যে, রোগের উপসর্গাি বিদুরিত হইয়াছে, মৃত্রের বর্ণ আর 
কালো নঙে হট হইতে ১-২ গ্রেণ মাত্রায় কুইনাইন প্রয়োগ করিবে 
বং র্মী 2 এ দিকে দৃষ্টি রাখিবে। যদি এখন দেখা যায় যে, 
এইদ্পে কুইনাইন [দয়া কোনরূপ. গোলযোগের লক্ষণ প্রকাশ পার 
নাই, তাহা হইলে, কয়েক সপ্তাহ ধরিয়া পূর্বোক্ত মাত্রায় 
রোগীকে কুইনাইন্‌ দিতে কোন বাধ! নাই । এইরূপে কুঈনাইন 
প্রয্নোগ করিয়া, শেষে উহার মাত্রা ৫1১০ গ্রেণ পর্য্যস্ত বুদ্ধিও কর! ন!| যায় 
'এমন নহে । এইরূপে অধ্ধক মাত্রার কুইনাভন দিয়াও যদ কোন 
গোলযোগ না ঘটে, তাহা হইলে কিছু দিন এরূপ অধিক মাত্রায় 
কুইনাইন প্রয়োগ করিতে থাকিবে । কুইনাইন্‌ দেওয়ার আবশ্তক 
এই জ্ন্য যে, দেহস্থিত ম্যালেরিয়! কীটাণগুলিকে সমূলে বিনষ্ট করার 
একাস্ত আবশ্তক | 
গ্রথম অবন্থার রোগীকে কালোমেল্‌ (০8101751 ) ও জেলাপ (3%181)) 
দ্বারা "জালাপ দিবে; আবশ্তক হইলে ইহার পর 66708 ( পিচকারী ) 
'দবে। বমন নিবারণ জন্য রোগীকে বরফ চুষিতে দিবে; এবটু একটু 
করয়। ব্রাণ্ডি (9:80005) ওশ্ঠাম্পেন্‌ (00800009105 ) খাইতে দিবে । 
[758156% বমন নিবারণ জন্য নিম্নলিখিত ব্যবস্থা করেন;১--সোভাবাইকাব্ব 
১০ গ্রেণ ; লাইকার হাইড পার্ক্রোর্‌ (740. 131501815. 09610)101) 
৩ মিনিম ; একটু জলের সঠিত । প্রথম দিন তিনি ইহা! ২ঘণ্ট। অস্তর দ্বিতে 
বলেন । অর্ধ গ্রেণ মফিন্‌ হাইডে,াক্লোর ( 11010131006 10010010101 ) 
হাইপোডামিক্‌ ইন্‌ জেকৃশেন্‌ (00০9৭611010 11)906101)) দ্বার প্রয়োগ 
করিয়া বমন নিবারিত হঈতে দেখা গিয়াছে |. 
এ রোগে কোনরূপ অয্পানীয় বাবস্থা করিতে নাই, শাহাতে বমন 
উপসর্গ বৃদ্ধি হইতে পারে । 0108 £689100101 02115170 5816--- 
( এক চা-টামচপুর্ণ, কালসৃব্যাড সল্ট, নামক ওষধ) জল সহযোগে 


৯২ ম্যালেরিয়া! । ২. 


প্রয়োগ করিয়া অনেক সময় বমন নিবারিত হইতে দেখ! যায়) প্রথমবার 
প্রয়োগ করিয়া! উঠিয়া! গেলে, পুনরায় প্রয়োগ করি. যদি বমি 
কিছুতেই নিবারিত ন] হয়, তাহ। হইলে, মুখ দিয়! তুই খাত না 
দিয়া, গুহো পরিপোবক এনিমা (0 00151)0 801758 ) প্রয়োগ করিঝাব 
আবশ্তক হইতে পারে । রোগীর শরীরের তাপ যদি সহসা খুব নামিয়! 
যায়, তাহ হইলে, তাহার শষ্যার চারি পাশে 1০ ০০0০৩ (গরম 
জলপূর্ণ বোতল ) স্থাপিত করিবে । 0911556 ( কোলাপ্স্‌ ) এর লক্ষণ 
দেখ! দিলে, 17156100005 10)600100 01 1701002] 58110 90100101) 
(উন্ট্রাভেনান্‌ উন্জেক্‌ূশন্‌ অফ. নর্ম্যাল, স্তালাইন্‌ সলিউশন্‌ ) 
প্রয়োগ করিবে । উহা! নিঙ্ববর্ণিতভাবে প্রচ্ত করিতে হয়। এক পাভণ্ট, 
জলে এক ড়াম সাধারণ লবণ (০0100000 ২৪] )দ্রেব করিয়া, তাহাকে 
কিছুক্ষণ অগ্নি তাপে ফুটায়! লইবে, অতঃপর শীতল হইয়! যখন ১০৫ 
ডিগ্রি হইবে, শখন যথারীতি শিরার মধ্যে প্রয়োগ করিবে । 
নিবারণোপায় ;-- 

ম্যালেরিয়া যখন ইহা! একট! উপসর্গ বিশেষ, তখন ম্যালেরিয়৷ নিবারণ 
কারতে হইলে, যে সকল উপায় ম্বলম্বন করার আবশ্তক, ব্রাক্‌ ওয়াট'র্‌ 
ফিভার্‌ নিবারণ কল্পে, সে সকলই যে পালন করিতে হইবে, ইহা! বলাই 
বাহুল্য । ম্যালেরিয়া নিবারণ উদ্দেশে ভিন্ন ভিন্ন পণ্চিত ভিন্ন ভিন্ন মাত্রায় 
কুইনাইন্‌ ব্যবহার অনুমোদন করেন। সর্বাপেক্ষা ভাল ও নিরাপদ 
উপায় হইতেছে প্রতি নবম কিম্বা দশম দিবসে ১০ গ্রেণ করিয়! কুট- 
নাইন সেবন করা । যাহারা ম্যালেরিয়ায় ভূগিয়াছে, যত দিন তাহাদের 
দেহে একটিও ম্যালেরিয়। কাঁটাণু থাকে, তত দিন তাহাদের কুইনাইন্‌ 
সেবন কর! কর্তব্য। ম্যালেরিয়া জ্বর যাহাদবের খুবই শুরবক্ভাবে 
আক্রমণ করে, তাহাদের বেলায় ব্রাক্‌ ওয়াটার ফিভার্‌ কদাচিৎ হইতে দেখা 
যায়৷ জর সামান্ত বটে কিন্ত তাহ! সর্বদাই লাগিয়! থুঁকে-__এরূপ হইলে 


পন 


ম্যালেরিয়া । ৯৩ 


রোগীকে যদি যথেষ্ট পরিমাণ কুইনাইন্‌ না দিয়! ষদি একটু আধটু 
কুইনাইন্‌ দেওয়া হয়--তবেই অনেকস্থলে হেমোগবিন্থুরিয়া উপসর্গটি 
দেখা দিয়া থাকে । এই কথাটি মনে রাখা! আবশ্তক, যে, ম্যালেরিয়া জরে 
যে পরিমাণ কুইনাইন্‌ প্রয়োগ করার আবশ্তক, ঠিক সেই পরিমাণ 
কুইনাইন্‌ দিলে কোন কালেই হেখোগ্লোবিন্থুরিয়া (1807002101010012) 
হইতে দেখা যায় না। রোগীর যদি মধ্যে মধ্যে অর হয় এবং সে জর দি 
খুব বেশি না উঠে অথচ ছাড়িতেও চাহে না--সেরূপ স্থলে রোগীকে বদি 
উপযুক্ত প'রমাঁণে বথেষ্ট কুইনাইন্‌ ন! দেওয়া হয়--অথচ সামান্তমাত্রায় 
একটু একটু করিয়। দেওয়া হয়, তবেই 10180 02001 05০1 (বাক্‌ 
ওয়াটার্‌ ফিভার্‌) দেখ! দিবা খুব বেশি সম্তাবন! জা'নবে। 


স্বম অধ্যায় । 
10191) এব 4004 £9 ০৬ 01,00, 


ম্যালেরিয়া কর্তৃক দেহের পরিবর্তন 
ও ম্যাঁলেরিয়ার নিদান । 


ম্যালেরিয়! কীটাণুর বসবাস যখন রক্তের মধ্যে, তখন সর্ববপ্রথমে 
উনারা রভ্তে'রই পরিবর্তন সাধন করিয়া থাকে । 
রক্তের মধ্যে 765 00100050165 (লোহিত কণিকা- 
সমূহ) আবার ইহাদের আশ্রয় স্থল) ইহাদের জীবনধারণের উপযোগী পদাগ 
সমূহ লোহিত কণিকার মধ্য হইতেই প্রাপ্ত হয়। স্থতরাং ম্যালেরিয়। 
কীটাণুর প্রথম কার্ধা, লোছিত কণিকার ধ্বংসসাধন ও তাহাদ্দের সংখা। 
হিসোাবিনের পরিমাণ ভ্রাস করা । ম্যাণেরিয়৷ কীটাধুলোহিত কণিকার 
হ্থাস। ৎখ্যা হাস করিয়াই নিশ্চিন্ত থাকে না, মোটের 
উপর অন্তান্ত লোহিত কণিকার হিমোগ্লবিনের 
পরিমাণ হাস করিয়! থাকে । জ্বর হইবার পুবে 
দেহে ব৩খানি রক্ত থাকে, তাহ. কমির়া! বার । 
রক্ত পাতলা দেখায় ও ইহার গাঁড় লোহিতবর্ণ কমিয়া আসে । 
তরুণ জ্বরে বদি কোন ব্যক্তির মৃত্যু হয়, তাহা হইলে, উক্ত মৃত- 
ব্যক্তির দেহ ব্যবচ্ছেদ করিলে, আভ্যন্তরীণ 
যন্ত্র সমূহে নিম্নলিখিত পরিবর্তন দেখিতে 
পাওয়। যাইবে । 
গ্লীহা (50197 ) [8561 (যকত ) ইত্যাদি; 
ম্যালেরিয়। জরে শ্লীহা ও যক্কৃত বড় হয়। নুস্থ ব্যক্তির প্লীহ! পেট 
টিপিয়া টের পাঁওয়া। যায় নাঃ কিন্ত জর দেখ! দিবা! মাত্র উহার আকার 


আলেরিয়ায় রক্তের অবস্থা ॥ 


রক্তের পরিমাণ 


তরুণ ম্যালেরিয়া জ্বর অভ্যন্ত" 
রস্থ যন্ত্র নমুহেন্ধ পরিবর্তন । 


ম্যালেরিয়া । ৯৫ 


বড় হয়। প্রথম প্রথম জর বন্ধ হওয়ার পর, কিছু দিন মধ্যেই শ্রীহা 
স্বাভাবিক অবস্থায় ফিরিয়া আসে বটে কিন্তু পুনঃ পুনঃ উন্টাইর! 
পাণ্টাইয়। জর হইতে চজিলে, প্রীহা স্থায়ীভাবে বড় হইয়া যায়। তথন 
জ্বর বন্ধ হইলেও প্রীহা স্বাভাবিক ভাব ধারণ ন! করিয়া কতকটা বড়ই 
থাকিয়া ষায়। ম্যালেরিয়৷ জরে যাঁদ কুইনাইন্‌ পড়ে, তাহা হইলে প্রীহার 
তত বুদ্ধি ঘটিতে দেখা যায় না। শ্লীহা যে শুধু বড় হয়, তাহ! নহে, উহার 
বর্ণ কালো হয় এবং টিপিলে শক্ত ধলিয়! বোধ ভয়। ম্যালেরিয়৷ জরে যকতও 
(11551) বড় হয় কিন্তু প্রীহার ন্তায় শক্ত হয় না। যরুতও কুষ্ঃবর্ণ হয়, 
মস্তিষ্কের আবরণঝিলি সমূহ ( 286:187569 ) রক্ত পরিপূর্ণ থাকে এবং 
ইভারাও কতকট। কুষ্ণবর্ণ। অস্থিমজ্জা (1)0001191 50105621002 ), 
ফুস্ফুন্‌ (1579) প্রভৃতি যাবতীয় যন্ত্রনিচয় ক্ষ্ণবর্ণের আকার ধারণ 
করে এবং রক্ত পরিপুর্ণ থাকে । ম্যালেরিয়! জরে প্লীহার বিবুদ্ধি সম্বন্ধে 
নিম্নলিখিত বিষয়গ্ু€ল লক্ষিত হইয়াছে ;-- 

(১) ম্যালেরিয়া জরে মকল রোগীরই যে প্লীহা বড় হয়, তাহা নহে; 
সাধারণ ভাবে বলিতে গেলে, $ ভাগ রোগীর শ্লীহ! বড় দেখা যায়। 

(২) বয়স্ক ব্যক্তিদের তুলনায় শিশুদের অধিক প্লীহা বৃদ্ধি হইতে 
দেখ! যায়। 

(৩) যাহার্দের কুইনাইন্‌ দেওয়া হয়, তাহাদের তুলনায় যাহাদের 
কুইনাইন্‌ ন! দেওয়! হয়, তাহাদের অধিক বৃদ্ধি হইয়! থাকে । 

(৪) যাহাদের একবার মাত্র জ্বর হইয়াছে তাহাদের তুলনায় যাহাদের 
বার বার জর হইয়াছে তাহাদের অধিক বড় হয়। রর 

(৫) প্লীহ। যতই বড় হইতে থাকে, রক্তের মধ্যে কীটাণুর সংখ্য। 
ততই হু।স হইতে দেখা.যায় অর্থাৎ বাহাদের শ্লীহা খুব বড় হইয়াছে, 
তাহাদের দেহস্থ ম্যালেরিয়া কীটাণুগুলি আর বাঁচিয়! থাকিতে সমর্থ 
হয় না? 


৯৬ ম্যালেরিয়া । 


(৬) যে সকল রোগী গ্রীন্মগ্রধান ও আর্থ দেশে বাস করে, যাভার! 
যথেষ্ট পরিমাণ পুষ্টকর খাদ্য খাইতে ন। পায়, কিন্বা যাহ! তাহ! ভোজন 
করে কিম্বা ভাল পানীয় জল পান না করে, তাহাদের প্লীহার অধিক বুদ্ধি 
হইতে দেখা যায়। 

আতাত্তরীণ যন্ত্র সমূহে রুষ্ণবর্ণের পদার্থ সঞ্চয় করা, ম্যালেরিয়া 

কীটাণুর একটি বিশেষ কার্য । ল্লীহা ও অস্তি- 
মজ্জা! ভিন্ন অন্যত্র এই কৃষ্ণবর্ণ পদার্থ (7)818211) 
শিরার মধো "আবদ্ধ থাকে । কিন্তু উক্ত ছুট স্থলে শিরার বাহিরে? 
17181) ( মেলেনিন দৃষ্ট হয়! থাকে । 
এই মেলেনিন্‌ (1001901) নামক কৃষ্ণবর্ণেয় পদার্থটি কি? এবং 
ইহার উত্পত্তিই বাকি করিয়! হয়? ম্ালেরিয়া 
কৃষ্কবর্ণের মেলেনিন 

(70120 )কি? ভিন্ন আর ছুই একটি রোগ আছে যাহাতে এই- 
রূপ কৃষ্ণবর্ণের পদার্থ লক্ষিত হইতে পারে। 
প্রতেদ এই যে মালেরিয়। রোগে এই সকল কৃষ্ণবর্ণের পদার্থ শিরাসমু- 
হের মধ্যে আবদ্ধ থাকে, এই সকল রোগে তাহা হয় না। এই কৃষ্ণবর্ণের 
পদার্থের নাম 17019171 ( মেলেনিন্‌) । ইভা 192 ০০103$015 

লোহিতকপিকার 17781081001 ( হিমোগ্রৰন্‌ ) হই উত্পন্ন | 
মালেরিয়। জরে কেবলই যে কৃষ্ণবর্ণের পদার্থ দেখিতে পাওয়! যায় 
তাহ নভে ; সাংঘাতিক ম্যালেরিয়! জরে একরূপ 
হরিদ্রাবর্ণের রঞ্জক দৃষ্ট হইয়া থাকে । এইরূপ 
হরিদ্রাবর্ণের, পদার্থ আরও কয়েকটি কারণে উৎপন্ন হইতে পারে। 
িমোগ্রবিনুরিয়া (:1078750210010 0112 071 99101010019 202810015 
(পর্ণসাদ্‌ এনিমিয়া) প্রভৃতি রোগে, শরীরের অনেকখানি স্থল দগ্ধ হইলে, 
' 90685. ০1)19195 (পটাস ক্লোরান্‌), 251০881110 ৪০1 (পাউরোগ্যালিক্‌ 
য্যাসিড) গ্রাভৃতি কয়েকটি ওষধ অধিক পরিমাণে সেবন করিলে, গাত্রে 


অণ্বীক্ষণ সাহায্যে পরীক্ষা । 


হরিস্ত্রবর্ণের পদার্থ । 


ম্যালেরিয়া! ৷ ৯৭ 


তরিদ্রাবর্ণে পদার্থ সঞ্চিত হইতে দেখ! যায় । এট হরিজ্রাবর্ণের পদার্থেরও 
উৎ্পতিস্থল লোহিতকণিকার হিমোগ্রবিন (05919021001 ) 1 লোহিত 
কর্ধিকা হইতে কোন কারণে হিমোগ্নবিন্‌ বিচ্যুত হইলে,হরিদ্রাবর্ণের পদার্থে 
রূপান্তরিত ভইয়া! থাকে ); 257:0521110 2010 7 00658. 0810155 
( পাইরোগ্যালিক এসিড, পটাস্‌ ক্লোরান্‌ ) প্রভৃতি ওঁষধের হিমোগ্নবিন্‌ 
বিয়োগ করিবার ক্ষমতা আছে, এই জন্য এই সকল ওষধ অধিকমাত্রায় 

সেবন করিলে গাত্র হলুদ বর্ণ হইতে দেখা যায়। 
স্থস্থ অবস্থায় বিমুক্ত হিমোগ্নবিন্‌ রক্তের সহিত 1? ( ষক্তে ) নীত 
হইয়! পিতে পরিবর্তিত হইয়! থাকে, কিন্তু যদি 

বিমুক্ত হিমোগ্রবিনের 
চরম পরিবর্তন । কোন কারণে অধিক মাত্রায় হিমোগ্নবিন্‌ বিমুক্ত 
| হয়, তাহা হইলে, পিত্ের পরিমাণ বুদ্ধি হইয়া 
থাকে ; এই নিমিত রোগীর পিত্তবমন ও পিত্রভেদ হইতে দেখা যায়। 
সপত্তিক একজরে এইরূপ হয়া থাকে । সহসা কোন কারণে দি 
ইহার অপেক্ষা অধিক প্রমাণে 17221808101 ( হিমোগ্নবিন্‌ ) বিমুক্ত 
ভয়, তাহা হইলে যকৃতের সমস্ত হিমোগ্রবিনকে পিতে পরিবন্তিত করিবার 
ক্ষমতা না থাকায়, কতকট! পিত্তে বপাস্তরিত হয়, বাকিটা শরীরের 
নানা স্থানে সঞ্চিত থাকে, ক্রমে ক্রমে যরৃতে নীত হইয়! পিতে পরিবর্তিত 
হয়) হিমোগ্লবিনের বিমুক্তি যদি ইহা অপেক্ষাও অধিক পরিমাণে 
হইতে থাকে, তাহা! হইলে, কতকট। পিত্তে রূপান্তরিত হয়, কতকট। 
দেহের নান। স্থলে সঞ্চিত থাকে, আর কতকট! উদ্বৃত্ত রহে। এই উদত্ত 
অংশটা! মৃত্রের সহিত নির্গত হইয়া যায় ' এইজন্ত মুত্রের বর্ণ লোহিত 
দেখার |] 15550)0610961200115 ( হিমোগ্রবিস্থুরিয়া ) রোগে এইরূপ 
হইয়া থাকে । 
ম্যালেরিয়! জরে লোহিত কণিকার আকার বৃহত্তর দেখার । ম্যালে- 
রিয়া! নাটকে 16%০০০559 (শ্বেত কণিকা'সমূহ ) বড় সামান্ত অংশ 
: রদ 


৯৮ ম্যালেরিয়া । 


অভিনয় করে না। 50769 ব৷ কোরক কাঁটাণুর সহিত ইহাদ্দিগের 
লড়াইয়ের কথ, প্রথম অধ্যায়ে বিবৃত হইয়াছে । 
ইহারা 276191011| ( মেলেনিন্‌) নামক বিশু 
সমূহকে গ্রাস করিয়া! ফেলে । ম্যালেরিয়া জরে ইহাদের সংখ্যার হাস হইতে 
দেখ! যার। শীত ও কম্প হইবার পূর্ব্ব হইতেই সংখ্যা কমিতে থাকে, 
জ্র ত্যাগের পর হইতে আধার বুদ্ধি হয় । কঠিন সাংঘাতিক জ্বরে উহাদের 
ংখ্যার হ্বাস না হুইয়! বরঞ্চ বৃদ্ধি হইতে দেখা যায় । 

ম্যালেরিয়া জরের অন্তান্ত জরের সহিত প্রভেদ এই ষে, ম্যালেরিয়। জর 
সচরাচর পালাক্রমে হয় । ইহার একটা স্পষ্ট বিরাম 
ও বিচ্ছেদের কাল আছে । এখন প্রশ্ন এই হইতে 
পারে, জরের সাক্ষাৎ কারণই বা কি? জ্বর পালাক্রমেই বা হইতে থাকে 
কেন? বিরাম ও বিচ্ছেদদেই ব! কি করিয়। হয়? 

ম্যালেরিয়। কীটাণুকে জরের সাক্ষাৎ কারণ বলিতে পার! যায় ন!। 
কেন না আমর দেখিয়া আসিয়াছি যে, এই 
সকল কাঁটাণু রক্তে প্রবেশ করিয়াই কিছু জর 
উৎপন্ন করে না। কাঁটাণু সমূহ লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে প্রবেশ 
করিয়া, সেখানে পরিবন্তিত ও পরিবাধ্ধিত হইয়। শেষে 9199195 (কোরক 
সমূহ) উৎপন্ন করে । এই সকল 50763 ( কোরক ) উহাদের মাতৃগর্ড 
€ লোহিত কর্ণিক1৷ ভেদ করিয়া» যেই রক্তের মধ্যে ভাসিতে আরম্ভ করে, 
আর রোগীর ঠিক সেই সময়ে জবর দেখা দেয়; তাহ! হইলে জবর হওয়ার 
সংহত, 310165 ( কোরক ) উৎপন্ন হওয়ার, একটি সম্বন্ধ আছে বলিতে 
হইবে । সম্ভবতঃ একপ্রকার বিষ ম্যালেরিয়া কীটাথুর অথবা উহাদের 
আবাসস্থল লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে আবদ্ধ ছিল, কোরক শ্যজনের 
সময় যেই উহার! ফাটিয়া যায়ঃ অমনই এই বিষাক্ত পদার্থ কোরকগণের 
সহিত বিমুক্ত হয় এবং শেষে শোধিত হইয়া! জর উৎপন্ন করিয়! থাকে । 


শ্বেত কণিক!। 


খালেরিয়া ও অন্যান্ত জ্বর । 


হ্বরোৎপার্ঘক পদার্থ । 


মাালেরিয়৷ ৷ ৯৯ 


কালক্রমে এই বিষ যেমন মুত্র, ঘর্ম প্রভৃতির সহিত দেহ হইতে নিঙ্তাস্ত 
হইয়। যায়, রোগীরও জর ত্যাগ হয়। আমর! 


স্বরতাগের কারণ । 
পূর্বে বলিয়াছি যে বিমুক্ত 50:59 (কোরক 
পালাক্রমে ক সমূহ) £০এ 001005015 ব! লোহিত কণিকা 


সমুহের অভ্যন্তরে প্রবিষ্ট হয় ; সেখানে বর্ধিত হইয়া 
সময়ক্রমে 50:95 ( কোরক ) উত্পাদন করে; এই সকল 50:65 
(কোরক) বখন রক্তের মধ্যে বিমুক্ত হয়, রোগীরও আবার জর হয় । কোরক 
অবস্ত! হইতে কাঁটাণুর পর্ণাবয়ব হইতে কিছু সময়ের প্রয়োজন হয়। এক 
জাতীয় কীটাণুর (বু9061012) ২৪ ঘণ্ট। সময় লাগে : আর এক জাতির 
৪৮ ঘণ্টা সময়ের প্রয়োজন হয় (91050 )) আর তৃতীয় প্রকার 
কীটাণুর ৭২ ঘণ্টা সময় লাগে (88150 )) সুতরাং ইহাদের উৎপন্ন 
জ্ববও যথা ক্রমে ২৪, ৪৮ ও ৭২ ঘণ্টা অন্তর হইতে থাকে । 
জরের সাক্ষাৎ কারণ কি, এবং উহার বিচ্ছেদ হয় কেন, তাহা ন! 
টিবা্রাহার / এক প্রকার বুঝা গেল । ন্যালেরির৷ 
উাকেন?ি কীটাণুর পরিণতি ও কোরকস্থজন বখন 
পালাক্রমে হইতে থাকে, তখন জ্বর ওরে 
পালাক্রমে হইবে, তাহা না ভয় স্বীকার করিলাম । কিন্তু কাঁটাণুর 
নর্দষ্ট সময়ে পালাক্রমে পরিণতি হয় কিসের জন্ত ? সত বটে উহাদের 
এক জাতির পরিণতি হইতে ২৪ ঘণ্টা, দ্বিতীয় জাতির ৪৮ ঘণ্টা ও তৃতীয় 
ভাতির ৭২ ঘণ্ট। সময়ের শুয়োজন হয়; তাহা জানি, কিন্তু কেন 
এমন হয়? সহশ্র সহশ্্র কীটাণু রক্তের মধ্যে আছে, তাহাঁর এক সময় 
পরিণত হইয়া, 9০1০5 (কোরক) স্থজন করিবে, তাহার হেতু কি ? কই 
জীব বা উদ্ভদ জগতে আমরা ত এমন দেখিতে পাই না। 
একই বৃক্ষের, একই সময়ের বীজ, একই ক্ষেত্রে বপন করিয়া, যে. 
সমুদ্ধয় বৃক্ষ হয়ঃ "তাহারা ত একই সময়ে ফলশালী হয় না। এই 


১০০ ম্যালেরিয়া । 


মালেরিয়া কীটাধুকি নিগুড় কারণে একই সময়ে পরিণতি প্রাপ্ত হয়__ 
তাছ। ভাবিবার বিষয় সন্দেহ নাই। অনেকে অনেক রূপ সিদ্ধান্ত 
করিয়াছেন । ডাঃ ম্যান্সন যাহ! অনুমান করেন, আমরা নিয়ে তাহাই 
বিবুত করিব । 
ডাঃ ম্যান্সন বলেন--অনেক সময় হয়ত এমন দৃষ্ট হয় যে, জরের 
বেরা পালার দিবস ঠিক সময়ে জর না আসিয়া, 
0১০০, নির্দিষ্ট সময়ের কিছু অশ্রে বা গশ্চাতে জর 
ডাঃ শ্যান্সনের অনুষান। হইল। সুতরাং এখানে কাঁটাণুদিগের 
পরিণতি নির্দিষ্ট সময়ের কিছু অশ্রে বা পশ্চাতে হইয়াছে বলিতে হইবে ; 
কিন্ত এইরূপ দল বীাধিয়া এক মুহূর্তে পরিণত হইবার কারণ কি? 
ম্যান্সন বলেন ম্যালেরিয়া জর যে পালাক্রমে হয়, তাহার কারণ কেবল 
কীটাণু সমূহ নির্দিষ্ট সময়ে পরিণতি হয়_-বলিলে চলিবে না। টা 
ব্যতীত অন্য কারণ থাকিতে পারে। ম্যালেরিয়া জর যখন নির্দিষ্ট 
সময়ের অগ্রে বা পশ্চাতে হইতে দেখা যায়, তখন কাঁটাণু সমূহ নির্দিষ্ট 
কালের অগ্রে বা পশ্চাতে পরিণতি প্রাপ্ত হইতে পারে--উহাদের আযুর 
হাদ বুদ্ধি আছে বলিতে হইবে । উহাদের 'আফুর যখন হাস বৃদ্ধ 
সম্ভব, তখন 'এমনই বা না হইবে কেন যে, একদল কাঁটাণুর কতকগুলি 
নির্দিষ্ট সময়ের কিছু অগ্রে পরিণতি প্রাপ্ত হইবে, কতকগুলি কিছু পশ্চাতে 
পরিণতি প্রাপ্ত হইবে, ছুই এক দ্বিবস মধো এমন ছীড়াইবে যে, প্রত্যেক 
ঘণ্টায় কতকগুলি করিয়া কীটাণু পূর্ণতা প্রাপ্ত হইবে এবং পাল! জরকে 
ক্রমে একজরে ক্ীড় করাইবে ? এই প্রশ্দ্রের মীমাংসার উপরে ম্যালেরিয়া 
জর কেন পালাক্রমে হয়--তাঁহা নির্ভর করিতেছে । | 
ম্যানসন্‌ বলেন, মানবদেহের একটি আশ্চর্যা শক্তি আছে; সেই 
শক্তিটি হইতেছে, পরপুষ্ট জীবাণু ও কাঁটাণুর 


আজ্বরক্ষণ শক্তি । 
হস্ত হইতে আত্মরক্ষা! কর! । 


ম্যালেরিয়া! । ১০১ 


আমরা জানি মানুষ ছাড়া, গো» মহিষ প্রভৃতি পশুদিগের ম্যালেরিয়া 
হয় না) তাহার কারণ এই যে, এই সকল পশুদিগের ম্যালেরিয়ার হস্ত 
হতে আত্মরক্ষা! করিবার শক্তি পুর্ণ মাত্রায় আছে, স্থতরাং কীটাণুরা 
উহ্বাদ্ধের কিছুই করিতে পারে ন।। মানুষেরও এই শক্তি আছে বটে, 
কিন্তু সম্পূর্ণ মাত্রায় নাই। সেই জন্ত মানুষের ম্যালেরিয়া জর হর। 
এষ্ট শক্তি কাহারও কম, কাহারও বা বেশি থাকিতে পারে; সেই জন্ত 
কাহারও সহজে জর হয়, কাহারও তাহা হয় না । আর এক কথা এই 
যে, আত্মরক্ষণ শক্তির সময়বিশেষে বৃদ্ধি হইতে (দখা যায়। কোন 
স্বাস্থ্যকর দেশ হইতে যদি কেহ ম্যালেরিয়াক্রাস্ত দেশে প্রথম পদ্দাপণ 
করে, তাহা! হইলে তাহ।র যে জ্বর হুর তাহা সচরাচর 79291690£ 
 রেমিটেপ্ট,) আকার ধারণ করে; কিছুদিন পরে 166016060 
(ইন্টারমিটেণ্ট.) অর্থাৎ পালাজর হুইয়! ঈাড়ায়। ইহার কারণ এই যে, 
উক্ত ব্যক্তির আত্মরক্ষণ শক্তি, ক্রমে বিকশিত ভুইয়। উঠে, অর্থাৎ 
পুব্বে ২৪ ঘণ্টার কোন সময়েই সে আপনাকে রক্ষা! করিতে পারিতেছিল 
না; এখন তাহার এতটা শক্তি জন্মাইয়াছে যে, দিবসে কতকটা! সময় 
সে আত্মরক্ষা করিতে সমর্থ । 

মানুষের শরীরের আর একটি ধর্ধ এই যে, এই আত্মরক্ষণ শক্তি 
দিবসে সব সময় সমান থাকে না। প্রত্যহ 
এক সময় পুর্ণ বিকশিত অবস্থায় দেখা! দেয় 
এবং কিছুক্ষণ থাকিয়া, সে দিবসের, মত 
অদৃশ্য হইয়া পড়ে । তাহা হইলে আমর! এই দেখিতেছি, প্রত 
মানব-শরীরে পালাক্রমে ছুইটি অবস্থা আইসে--একটি " অবস্থায় মে 
মাঁলেরিয়! কাঁটাণুর হস্ত হইতে আত্মরক্ষা করিতে সমর্থঃ অপর অবস্থায় 
সম্পূর্ণ অসমর্থ। এই নিমিতই জর প্রত্যহ পালাক্রমে ঠিক এক সময়ে 
হইয়। থাকে ।* 'ম্যালেরিয়! কীটাণুর পরিণতি নির্দি্ট সময়ের অগ্রে কিন্বা 


আত্মরক্ষণ-শক্তি সব সময়ে 
সধান নছে। 


১০২ মালেরিয়া | 


পশ্চাৎ হইতে পারে। এখন কাটাণুর পরিণতি যদি দেহের দ্বিতীয় 
অবস্থার সমসাময়িক না হয়, তাহা হইলে দেহের আতত্মরক্ষণ শক্তি 
উহাদের বিনাশ করে, সুতরাং জ্বর, একজর অবস্থায় থাঁকিতে পারে না৷ 
কেবলমাত্র সেই সকল কাঁটণু যাহার্দের পরিণতি দেহের দ্বিতীয় অবস্থার 
সমসামধিক- তাহারাই বাঁচিয়া থাকিয়া! 50155 (কোঁরক ) স্থজন করে 
এবং পালাক্রমে জর উৎপন্ন করিয়া থাকে । 
আমাদের দেহে ম্াযালেরিয়ার হস্ত হইতে আত্মরক্ষা করিবার ষে একট! 
আপনা-মাপনি শত্তি আছে, তাহা স্বীকার করিতেই হইবে । 
আরোগালাত | কেনন! আমরা অনেক সময় এমন দেখিয়ান্ি 
থে, রোগী বিন! উঁষধে, বিনা চিকিৎসায় আপনা-আপনি আরোগা লাভ 
করিয়াছে; এইরূপ আঁপনা-আপনি আরোগালাভ খুব যে অসাধারণ 
ব্যাপার তাহ! নহে ; এমন ত প্রায়ই দেখিতে পাওয়া ষায়। হ্াস- 
পাতালে ম্যালেরিয়ার রোগীকে বিন! ওষধে ফেলিয়া রাখিয়া! দেখ! গিয়াছে 
[ষ, ছুই এক দফায় পালার সময় রোগীর জ্বর হটয়াছে ; রক্তে নানা 
বস্থার কীটাথুও দৃষ্ট হইয়াছে । পরে একদিন দেখ! গেল ষে কাঁটাণুর 
ংথট হাস হইয়াছে আর জবর৪ অপেক্ষারুত অন্পস্থায়ী । পরের পালায়, 
হয়ত আর জর হইল না। এখানে ষে, রোগীর আরোগালাভ কোনরূপ 
উষধ প্রয়োগ দ্বারা হইয়াছে তাহা বলিবার উপায় নাই । তবে হাস- 
পতালে রোগী অবশ্ঠ গৃহের অপেক্ষা অধিক আরামজনকভাবৰে ছিল, এই 
ন! কথা! বাহিরে পে হয়ত শারীরিক অথব! মানসিক বিশ্রাম পায় 
নাই, এখানে তাহা। পাইয়াছিল। উপবুক্ত বন্ত্রতধারা দেহ আচ্ছাদিত 
করিতে পারিত না, এখানে তাহ! পারিত | যথেষ্ট পুষ্টিকর খাদ্য পাইত 
না, এখানে তাহার অভাব ছিল নাঃ এক কথায় গৃহের অপেক্ষা এখানে 
সে সহমজগুণে স্বাস্থ্যকর ভাবে থাকিতে পাইয়াছিল । তাহা হইলে, 
আমর। দি এমন অনুমান করি, যে, যে সকল অবস্থায় থাকিলে, রোগীর 


ম্যালেরিয়! । ১০৩ 


বল বৃদ্ধি হয়, সে সকল অবস্থা ম্যালেরিয়া! কীটাণুর হস্ত হইতে আত্মরক্ষণ 
শক্তি বৃদ্ধি করিয়া থাকে । আমাদের এই অনুমান ষে অঙঙ্গত তাহা 
বলিতে পার! যায় । 

এই সকল দেখিয়! শুনিয়! ডাক্তার ম্যান্সন (01. 0127507) সিদ্ধাস্ত 
পালাহরের ধিবিধ কারণ। করিয়াছেন যে, প্রধানতঃ ছুইটি কারণে মালেরিয়া 

জবর পালাক্রমে হইয়! থাকে । 

১ম-ম্যালেরিয়। কাঁটাণুর নির্দিষ্ট, পরিমিত সময়ে পরিণতি হয় 
বলিয়া । ২য়--মানবশরীরে প্রত্যহ একই সময়ে, ম্যালেরিয়ার আক্রমণ 
হইতে আত্মরক্ষা করিবার শক্তি বিকশিত হয় বলির! | 

এখন আপত্তি এই উঠিতে পারে যে, প্রাত্যহিক (0৮014187) জে 
না হয় উক্ত ছুই কারণ সঙ্গত হইতে পারে, কিন্তু ভৃতীয়ক (691090) 
এ চাতুর্থক (00515) জরে উহ কি প্রকারে প্রযোজ্য হইতে পায়ে? 
তদুত্তরে ম্যান্সন বলেন একথা যদি সত্য হয় ষে, প্রত্যহই মানবশরীরে 
এমন একটি অবস্থা আইপে, যে সময় সে আত্মরক্ষা করিতে সমর্থ নয়। 
তাহা হইলে এই অসামর্যভাব দ্বিতীয় দ্রিবসেও আইসে, তৃতীয় দিবসে ও 
আইসে-_প্রত্যহই আসিতে থাকে | 19750 ( তৃতীরক ) জরে কাঁটাণুর 
পরিণতি হতে ৪৮ ঘণ্টা সময় লাগে; সুতরাং দ্বিতীয় দিবসে আত্মরক্ষণে 
অসামর্থ)ভাব আসিলেও, কীটাণুর৷ অপরিণত বলিয়া জর উৎপন্ন করিতে 
পারেন! ; তৃতীয় দ্বিবসে কাঁটাণুরা পূর্ণতা প্রাপ্ত হয়, আর ঠিক সেই 
সময়ে যদি দেহের অসামর্থভাব আসিয়! উপস্থিত হয়, তাহা হইলে রোগীর 
জর হইয়। থাকে । চাতুর্থক জরের বেলায়ও উক্ত ছুই কারণ তৃতীয়ক 
জরের ন্যায় প্রযুক্ত হইতে পারে। উপসংহারে 
ম্যান্সন বলেন হয়ত তাহার এই সিদ্ধান্ত নিভু ল 
ন! হইতেও পারে, তবুও ইহা হইতে গুটিকতক প্রয়োজনীয় কথা শিক্ষা 
করিতে পারা যার । ম্যালেরিয়া! রোগীকে শুধু কুইনিন্‌ প্রভৃতি 'উষধ 


কাজের কথা৷ 


১০৪ ম্যালেরিয়া । 


ব্যবস্থা করিয়া বসিয়া থাকিলে চলিবে না। যাহাতে রোগীর বলবৃদ্ধি 
হয়, সর্ধ বিষয়ে সে বাহাতে স্বাস্থ্যকর ভাবে থাকিতে পারে, তাহার 
ব্যবস্থা করিতে হইবে । এরূপ করিলে রোগীর আত্মরক্ষণ শক্তি বৃদ্ধি 
হইয়া, সে অচিরে রোগমুক্ত হইবে । স্থাস্থ্যজনক ভাবে রাখিলে রোগীর 
আত্মরক্ষণ শক্তি যেরূপ বৃদ্ধি হইবার সম্ভব, উহার বিপরীত ভাবে 
রাখিলে, উক্ত শক্তির সেইরূপ হাঁস হইবার কথ!) অতি সহজে জরাক্রাস্ত 
হইবার সম্ভব । এই জন্তই ম্যালেয়িয়া রোগীর যাহাতে শারীরিক ও 
মানসিক দৌর্বল্য না হইতে পারে, সে বিষয়ে বিশেষ দৃষ্টি রাখিতে হইবে । 
ভিজা কাপড়ে থাকা, শরীরে হিম লাগান, অনিয়মিত ও গুরু ভোজন, 
রাত্রিজাগরণ, শোক, দ্রশ্চিন্তা, এক কথায় এমন সকল কাজ, যাহা রোগীর 
শরীর ও মনের উপর হম্তক্ষেপ করে, সে সকল সর্ব! বর্জনীয় । 


দশম অধ্যায় । 


151,411] &], 080] হঞ। বা) 1.5, 520, 
ম্যালেরিয়ায় শরীরের জীর্ণতা ও কালাজ্বর ৷ 


বহুদিন ধরিয়। মালেরিয়াক্রাস্ত দেশে বসবাস করিলে অথব! পুনঃপুনঃ 
জর হুইতে থাকিলে, রোগীর স্থাস্থ্যভঙ্গ হইয়! যায় এবং তাহার দেহ জী 
ভইয়। পড়ে । 

এই অবস্থায় রোগীর দেহের নানাপ্রকার পরিবর্তন হয়; সেই 

জীর্নতার লক্ষপ। সকলের মধ্যে প্রধানগুলি এই £--- 

রোগীর গাত্রে রক্ত থাকে না;__তাহার জন্য ত্বক বিবর্ণ দেখায়। 
চক্ষু সামান্ত হরিদ্রাভ হয় । যকৃৎ ও প্রীহা বড় হইয়া থাকে | উহাদের 
উপর বেদনা থাকে । রোগীর প্রত্যহ বিকালে ১০০ হইতে ১০১ ডিগ্রি 
জর হয়। মধ্যে মধ্যে জর বেশিহয়।) সামান্ত অনিয়ম কি অতাচার 
করিলে, তত্ক্ষপাৎ জর ঘুরিক। থাকে । শরীরে হিম কিম্বা রৌদ্র লাগাইলে, 
অমনই জর ফুটিয়! বাহির হয় । জ্বর বতই ঘন ঘন হইতে থাকে, রোগীর 
স্বাস্থ্য ততই নষ্ট হয় এবং শরীরও তেমনই জীর্ণ হুইক়া পড়ে । 

মালেরিয়ায় শরীর জীর্ণ হইতে হইলে, জর হওয়া! যে সব সময় একাস্ত 
হর ন! হইস্াও শরীর জীর্ণ প্রয়োজনীয়, এমন ৰলিতে পার! বায় না। যে 

হইতে পারে। সকল দেশে অত্যন্ত ম্যালেরিয়া, তথাকার অধি- 
বাসীদিগের মধ্যে এমন অনেককে দেখিতে পাওয়া যার, যাহার্দের হয়ত 
বহুদিন জ্বর হয় নাই কিন্ত স্বাস্থ্য নষ্ট হইয়াছে । প্লীহা যরুতাদির বৃদ্ধি 
হইয়াছে এবং জীর্ণতার অন্তান্ত লক্ষণ সফল প্রকাশ পাইয়াছে 
ম্যালেরিয়াক্রান্ত দেশে বসবাস করিলে জর না হইয়াও শরীর জীর্ণ হইতে 


১০৬ ম্যালেরিয়া! ৷ 


পারে। সেই সকল দ্েেশবাসীদিগের প্রায় সকলেরই প্রীহা অতিশয় বড় 
হার বৃ্ধি। হয়। পেট মোটা, হাত পা ও গলা সরু । শরীরে 
তেজ কিন্বা স্ফতি থাকে না। গায়ের রঙ. 

কতকট! মেটে মেটে। ত্বক্‌ শুষ্ক ও শ্রীহীন । মুখের কোন লাবণ্য থাকে না । 
জ্বর ন! হুইয়! শরীর জীর্ণ হওয়! কি প্রকারে সম্ভব ? ম্যালেরিয়া বিষ 
শরীর জীর্ণ শীর্ণ করিতেছে অথচ জর উৎপন্ন করিতে 
পারিতেছে না এ কিরূপ কথা? ইহার কারণ 
এই ষে, মানুষ অভ্যাস দ্বারা কিয়ৎপরিমাণে বিষ সহিতে সমর্থ ভয়। 
অহিফেন যে একট। বিষ তাঠা সকলেই জানেন। যে কখনও অহিফেন 
খায় নাই, সে যদি পূর্ণমাত্রায় অঠিফেন খাইয়া! ফেলে, তবে, তাহার কি 
হইবে ? সম্ভবতঃ সংজ্ঞালোপ পাইবে- হয়ত মৃত্যু ঘটিবে। কিন্তু ষে 
বাক্তি অহিফেন সেবনে অভ্যন্ত, তাহার বেলায় এমন হইবে না। তাভার 
একটু নেশ! হইবে-_মস্তিক্ষের একনূপ উত্তেজন! হইবে মাত্র । সেইরূপ 
যাহার! শিশুকাল হুইতে ম্যালেরিয়াক্রান্ত দেশে লালন পালিত, তাহাদের 
পক্ষে ম্যালেরিয়া! বিষ কতকট অভ্যস্ত হইয়া! পড়ে । ম্যালেরিয়! বিষের 
যে জয়োৎপার্দনের ক্ষমতা আছে তাহ! আর উচার্দের বেলায় কাধ্য করিতে 
পারে না, সুতরাং উহাদের জ্বর হইতে পারে না। অহিফেনসেবী যদ্দও 
'অহিফেন সেবনে অভদ্দান হয় ন1 বটে, কিন্তু তাহার মুখের চোখের এপ 
একট! ভাব হয়, যাহাতে দেখিবামান্র লৌোকট! যে "আফিমখোর” তাহা 
বেশ বুঝিতে পারা যায় । সেইরূপ ম্যালেরিয়া বিষ যদিও ম্যালেরিয়া ক্রাস্ত 
দেশবাসীদের জর আনিতে না পারে, তথাপি তাহাদের শরীরে এমন সব 
পরিবর্তন ঘটায়, যাহাতে স্পষ্টই বুঝিতে পার! বার যে,লোকট। ম্যালেরিয়ায় 
75085 557000289 জরাজীর্ণ । ম্যালেরিয়া শরীর জীর্ণ হইলে, শুধুই 
বায়ুরোগের লক্ষপ।  শ্লীহা বক্কতের বৃদ্ধি ও রক্তারতা হয় এমন নহে, 
অনেক সময়, নানাপ্রকার 26£%0809 ( নার্ভান্‌ ) 'বা বায়বীয় ও 


বিষ সহনে অভ্যাস । 


ম্যালেরিয়া । ১০৭ 


অন্ঠান্ত লক্ষণ সকল প্রকাশিত হইতে দেখ! যায়। রোগীর চোখ মুখ, 
হাত পা জালা করিতে পারে ; শরীরের স্থান বিশেষের 09£815515 
( পেরালিসিস ) অর্থাৎ স্পর্শ ও চলৎপক্তির লোপ হইতে পারে । নানা- 
প্রকার 17860121509 নিউর্যাল্জিয়া (বাতশুল ) হইতে দেখা যায়। 
মুছ্মু্ছ হাঁচি ও হেঁচকি হইতে পারে । পেটব্যথা, বমি, অতিসার 
(015111709৪, ) শিরোবেদন। এইরূপ সংখ্যাতীত উপসর্গ প্রকাশ পাইতে 
পারে। এ্রই সকল উপসর্গের বিশেষত্ব এই যে, ইহার! স্থায়ী হয় না। 
ইহার! প্রায় জরের পালার পরিবর্তে দেখা দিয়া থাকে । এই জন্য এই 
সকল উপসর্গ হয় প্রাত্যহিক, নয় তৃতীয়ক (21027 ) অথবা চাতুর্থক 
(008190) জরের স্থল অধিকার করিয়। থাকে | রোগী যদি কোন 
স্বাস্থাকর স্থলে কিছুদিন বাস করে, অথব! কুইনিন সেবন করে, তা, 
হইলে এই সকল উপসর্গ অচিরে দূর হইয়া যায় 
উপরের কথিত উপসর্গ সকল বাতীত রোগীর নানাগ্রকার চম্মরো গ 
হইতে দেখা যায় । 1361১55 (হার্পিদ্‌ ), 
5028078. ( একৃজিমা), 816105129 (আরটিকে রিয়া) 
প্রভৃতি চম্মরোগ হইতে দেখা যায় । ইহারাও পালাক্রমে হুইয়! থাকে : 
অস্তত জরের যে দিন পাল! সেহ দিবস ঈহাদের বৃদ্ধি হইতে দেখা যায়! 
কুইনিন মেবনে এই সকল রোগ দূর হইয়া! যায়। 
পুর্বববর্ণিত জীর্ঘতার লক্ষণ সমূহ অপেক্ষাকৃত অল্প অনিষ্টকারী মনে 
করিতে হইবে | ম্যালেরিয়া জরে রোগীর শরীর 
ইহা! অপেক্ষাও জীর্ণ হইতে পারে; সেরূপ 
হইলে, রোগীর হাত পা! ও মুখ ফুলিয়া! থাকে ? শরীর শুকাইয়া! শীর্ণ তয়। 
সামান্ত শক্তিটুকুও অবশিষ্ট থাকে না। গায়ের স্বাভাবিক উজ্জ্বলতা! নষ্ট 
হয়। ত্বকের বর্ণ কতকট! “মেটে মেটে” হয় । 010০003 [89101072806 
( শ্লোশ্মিক বিল্লির") শ্বাভাবিক বর্ণ থাকে না,--ইহ! ফেকাসে হইর়! ধায়! 


চর্মরোগ । 


অতিশয় জীর্ণ তার লক্ষণ । 


১০৮ ম্যালেরিয়া ॥ 


রোগীর নাক, মুখ, দীতের মাটি প্রভৃতি দিয়! রক্ত পড়িতে পারে, কখন 
কখন অনস্থালীর ( 9027901) ), ফুসফুন্‌ (18029) হইতেও রক্ত উঠিতে 
দেখা যার । মলদ্বার দিয়াও রক্ত পড়িতে পারে । অতি সামান্ত কারণেই 
রোগীর গাত্র সইতে রক্ত পড়তে দেখ! যায়। মুখের ভিতর ও গগ্দেশ 
(081001810 0115), পচিতে দেখ। যায় ; শরীরের স্থানে স্থানে 250555 
(স্যাবসেস্‌) স্ফোটক হয়। পৃষ্ঠব্রণ ও উরুম্তস্ত ( ০81007)015 ৪10 
00181) 209055 ) হইতে দেখ। যার | 073610171৮5 ( অপৃটিক্‌ নার্ভ) 
এর প্রদাহ হইয়া! অথবা রেটিনার (51778) বা অক্ষিপটের অভ্যন্তরে রক্ত- 
আব হইয়া রোগী জন্মের মত অন্ধ হইয়া যাইতে পারে। 
অতিশগ্ন জীর্ণতাঁর লক্ষণ সকল দেখ। দিলে, রোগীর শ্রীয় মৃত্যু হইতে 
উনার. হেখাবার। নৃহূ হইবার পুব্বে বোগীর অতাস্ত 
টানিরিল। জবর হয়, সেই জ্বর হইতে রোগী আর আরোগ্য 
লাভ করিতে পারে ন। কতকগুলি রোগীর 
আবার 691,০10 ( টাইফয়েড ) লক্ষণ সংযুক্ত জর হইয়া জীবন শেষ হয় । 
অনেকে আবার 00601001918 ( নিউমনিয়। ), 53901865175 (ডিসেন্টারী) 
019181)058. ( ডায়েরিয়া ) কিন্বা 9:08 ( ডপ্সি ) বা! শোথ হইযা মারা 
গিয়া! থাকে। | 
তাহা হইলে, মৃহ্ত্ব ও গুরুত্ব হিসাবে জীর্ণতার লক্ষণ সমূহ, ছই ভাগে 
ফেলিতে পার! যায় । প্রথম শ্রেণীর লক্ষণাদি তেমন 
মারাত্মক নহে। দেহের সাধারণ ভাবে রক্তান্নতা 
ও আত্যন্তরিণ বন্ত্রমমূহের রক্তাধিক্য এই শ্রেণীর অন্তরগত। কিছু দিন 
স্থানত্যাগ করিয়। কোন স্বাস্থ্যকর দেশে বাস করিলে রোগী আরোগ্যলাভ 
করিতে পারে । দ্বিতীয় শ্রেণীতে প্রথম শ্রেণীর লক্ষণাবঝলি ত আছেই,তাহার 
উপর অভ্যন্তরস্থ যন্ত্র সমূহের এতদুর অনিষ্ট সাধিত হয় যে, স্থান পরিবর্তন 
ও সুচিকিৎস! সন্েও রোগী আর আরোগ্যলাভ করিতে সমর্থ হয় না। 


ছুই প্রকার জীর্শতা। 


ম্যালেরিয়া । ১০৯. 


এখন কোন যন্ত্রের কিরূপ পরিবর্তন হয়, তাহা নিয়ে কহিতেছি। 
ম্যালেরিয়ারোগে “পেট জোড়। পিলে* প্রায়ই 
দেখিতে পাওয়। যায় | এই রোগে শ্লীহা বড় 
ভঙ্গগ্রবণ হয়। সামান্ত আঘাত অথবা চোট লাগিলে ফাটিয়৷ যাইবার 
সম্ভব। স॥হেবের লাথি অথবা ঘুষিতে এই জন্যই পনেটিবের” শ্্ীহা 
কাটার কথা এত ঘন ঘন গুনিতে পাওয়। যায় । 

প্লীহার সায় ষকুতেও জ্বরের সময়ে রক্তাধিক্য হইয়া থাকে । জর 
ত্যাগ হওয়ার পর, ষক্ৎ স্বাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত 
হয়। কিন্ত রোগীর বদি পুনঃপুনঃ জর হয়, তাহা 
হইলে, এই রক্তাধিকা স্থায়ী ভইয়! দাড়ায় এবং কালক্রমে যকুতের একরূপ 
প্রদাহ উৎপন্ন করিয়া থাকে | যরুতের ০০900760055 05900 (যোজক 
তস্ত ) সমূহের বুদ্ধি হইতে থাকে এবং যরৎ অত্যন্ত বৃহদাকার ধারণ করে ! 
শেষে এই সকল ০01715061৮0 11530 (যোজকতন্তসমূহ) কুঞ্চিত হইতে 
থাকে । তখন যকৃৎ আর বড় থাকে না, বরঞ্চ ক্ষুদ্রায়তন হয় । এরূপ 
হইলে বেগী আর আরোগালাভ করিতে পারে না, 90£695 ( উদ্দরী ) ও 
ন্তান্য উপসর্গ দেখ! দিয়া, রোগীর মৃত্যু ঘটাইয়! থাকে । ম্যালেরিয়া- 
জনিত যক্কতের যে প্রদাহ হয়, তাহাতে যক্ৎ পাকে না এবং পুঁজও 
হইতে দেখা যার না। ম্যালেরিয়ায় ষ্কতের বিবৃদ্ধি হইলে, তৎসঙ্গে 
গ্রীহার বিবৃদ্ধি থাকিবেই থাকিবে । ম্যালেরির! রোগের প্রথম অবস্থায় 
যরুতের যে বিরুদ্ধি হয়, তাহা! চিকিৎসা সাপেক্ষ । কিন্তু ইহা যদি 
বছকাঁল স্থায়ী হয়, তাহা হইলে চিকিৎসা দ্বারা আর কোন ফল পাওয়! 
যায় না। 


901662 প্লাহা। ॥ 


[1৮51 যকুৎ। 


বক্কতের স্তাঁয় 15101055 (কিড.নি) ব! বুকবযস্ত্রে 
প্রদাহ হইতে পারে। 
রক্তের অল্পত! হেতু, 06211 হৃৎপিণ্ডের যথোপযুক্ত পরিপুতি হইতে 


19065 (কিড নি) বুক্ষবন্ত্র। 


১১০ 


ম্যালেরিয়া । 


পারে না; তাহার জন্ত উহার 100500181 ঠি0155 ( পেশিহুত্র ) সমূহের 


17591 ( হার্ট ) হাৎ- 
পিণ্ডের অপকর্ষ 
(25557512010), 


অপকর্ষ সাধিত ( 06060212102) হয় | ইহার 
গৌণফল এই হয় যে, হৃৎপিণ্ডের 56110710163 
( ভেন্টিকেল্স্‌) বা উদ্দর ঢুইটি প্রসারিত 


(1156650) হয়; রক্তচলাচল শ্লথ হইয়া পড়ে । রোগীর পা ইত্যাদি 


ফুলিতে দেখ! যায়; 


ম্যালেরিয়া জবে কেমন করিয়া, শরীরের যন্ত্রসমূহের অন্থ[ভাৰিক অবস্থা 


(001171911020101 01 
[1212112. 
মালেরিয়ার জটিলতা 

প্রপ্তি। 


উৎপন্ন হইয়া, রোগ কঠিন হইয়! াড়ায়, তদ্বিষয়ে 
কতক পরিমাণ খল! হইল। আবার এমন 
কতকগুলি বাধি আছে, যাহার ম্যালেরিয়। 
জ্বরের সহিত জড়িত হইয়া রোগ জটিল করিয়। 


তুলে । 


পূর্বে বলিয়াঁছি ম্যালেরিয়৷ জরে সহিত এক প্রকার 050170075 


10919112, 2170 
[)0561)001. 
স্যালেরিয়া ও 
রক্ত[তিসার। 


রক্তাতিসার হইতে দেখা যায়। ইহার বিশেষত্ব 
এই যে, যতক্ষণ জবর থাকে, ততক্ষণ ইতা ৰর্তমান 
থাকে ; জর ত্যাগের সহিত দুর হইয়! যায়। ইহ! 
ৰবাতীত আর এক শ্রকার 05210015 (রক্তাতি- 


সার) দৃষ্ট হইয়! থাকে ; ইহারও কারণ ম্যালেরিয়া বিষ । এই গ্রকার রঙ্ঞাতি- 
সার জরের সঙ্গে না হইয়া, পরে হুইতে দেখা যায়। উহাতে রোগা 
রক্তমিশ্রিত তরল মল ত্যাগ করিতে থাকে । অত্যন্ত দুর্বল হইয়! পড়ে । 
অনেকসময় অস্ত্রের (150000) কতকট। অংশ পচিয়৷ গলিয়৷ মলের সহি 
নর্গত হইতে দেখা যায় । ইপিকাক্‌ যদিও 456009£5% ( ভিসেপ্টারা ) 
রোগের অমোঘ ওঁষধ, কিন্তু এস্থলে উহাতে কোন সুফল হইতে দেখ! 
যায় না। 1100০. 511 78101)101. (টিং ফেরি পার্ক্লোরাইড.) 
ও কুইনিন্‌ প্রয়োগে ফণপ্রাপ্তির আশা করা যায়। অর ও রক্তাতিসার 


মালেরিয়। | ১১১ 


যখন একক্র বর্তমান থাকে, তখন জরের জন্ত রক্তাতিমার ন। রক্তাতিসারের 
জন্ত জর সব সময় ঠিক বলিতে পার! যায় না। 
ম্যালেরিয়। জরকালে, একরূপ 10601001018 ( নিউমোনিয়া ) 


হইতে দেখ! যায়! ইহা জরের একটি লক্ষণ 
78120252150. 


[%76010018 বিশেষ মনে করিতে হইবে । এই নিউমনিয়া 
ম্যালেরিয়া ও যতক্ষণ জ্বর থাকে ততক্ষণ বিদ্যমান থাকে : 
নিউবনিয়া | 


জরত্যাগের স'হত দুর হইয়া যায়। আবার জর 
হইলে দেখা দিয়! থাকে । ইহ! তত মারাত্মক নহে । ম্যালেরিয়৷ বিষে, 
শরীর যখন জীর্ণ হইয়। পড়ে, তখন এক প্রকার নিউমনিয়! হইতে পারে । 
ইহ! অত্যন্ত সাংঘান্তিক । এই নিউমনিয়। শীতকালেই প্রায় হইতে দেখা 
যায়। ইহাতে সাধারণ নিউমনিয়! রোগের নায় বুকে ও পিঠে বেদনা 
থাকে না। ইহা সচরাচর উভয় 11755 ফুন্ফুন্কে আক্রমণ করে। 
রোগীর অত্যন্ত শ্বাসকষ্ট হয় ৷ ফুন্কুন্‌ হইতে রক্ত উত্থিত হইতে থাকে ' 
ইহাতে রোগী কদাচিৎ আরোগ্যলাভ করিয়]! থাকে । 


111,21২] চো], 0075504 চ0 ঘ ৮74 8205, 
পুরাতন ম্যালেরিয়! স্বর ও কাল! ভ্বর। 


পুরাশুন ম্যালেরিয়া! জ্বরের সহিশ কাল! জ্বরের অনেক বিষয়ে সাদৃগ্ত 
আছে। এই কারণে কাল!-জ্বর সম্বন্ধে এ স্থলে বিস্তীর্ণ ভাবে আলোচন' 
কুলে অসঙ্গত না হইতে পারে । এস্থলে কাল! ১জর সম্বন্ধে 
আমর! তাবত বিষয় বর্ণন। করিতে চেষ্ট1! করিৰ। 

কালা-জবরের আরও অনেকগুলি নামাস্তর আছে; যথ!,__কাঁল! হুধও 
দম্দম্‌ ফিভার” নন্‌ ম্যালেরিয়াল রেমিটেপ্ট, ফিভারু (০০- 


১১২ ম্যালেরিয়া । 
178181191 150016670 তি) ক্যাক্‌ একটিক ফিভার (0809০০0০ 


15৮৬1 ), 

কালাজবর এক প্রকার পুরাতন জর বিশেষ । উহ! অতান্ত সাংঘাতিক 
রোগ এই জর যাহার হয় প্রায়স্থলেই তাহার মৃত্যু ঘটিতে দেখা যায়! 
ম্যালেরিয়া! ঘটিত একজ্বর (150010506 25৪£ )এ যেমন একটা বীধাবীধি 
নিম থাকিতে দেখা যায়, কালাজরে তাহা খাকিতে দেখা যায় না। 
ভারতবর্ষের প্রায় সর্বত্রই ছুই একটি করিয়া কালাজরের রোগী দেখিতে 
পাঁওয়! যায়? স্থল বিশেষে ইহা! আবার সংক্রামক মহামারীরূপে প্রকাশ 
হয়। এইট রোগের বিশেষত্ব এই ষে, ইহাতে শরীর যার পর নাই শুকাইয় 
ধায়, প্রীাটি অসস্ভবরূপে বুদ্ধি পায়, শরীরের নানাস্তান হইতে রক্তপাত 
তয়। এই রোগে রোগীর প্রীহা য্কতাদি মধ্যে একরপ বিশেষ প্রকার 
কীঁটাণু অবস্থিতি করিতে দেখ। যায় । ম্যালেরিয়া কাঁটাণু যেমন ম্যালেবিয়! 
জরের কারণ বলিয়! নির্দিষ্ট হইয়াছে, এই কাঁটাণুও তেমনি কালাজ্বরের 
কারণ বলিয়া স্থিরীকৃত হইয়াছে ৷ 

ইতিহাস--আসাম প্রদেশে কালাজর বহুদিন হইতেই অবস্থিত 
করিতেছে । ১৮৭০ খুঃ অবের পুর্ববে৪ উক্ত দেশে এই জ্বর যে ছিল 
চাহার বিগুর প্রমাণ আছে । ১৮৭০ খুঃ অবে ইহা মহামারী আকার 
ধারণ করিয়া, আসাম প্রদেশের বহু জনপদ ধ্বংস করিয়াছে; ইহা সে সময় 
সর্ধ প্রথম গ্যারো পাহাড়ে দেখা দেয় এবং তথা হইতে ধীরে ধীরে ব্রহ্ম- 
পুত্রেব তীরদেশবর্তী স্থল সমূহে ব্যাপ্ত হইয়! পড়ে । অন্তান্ত সংক্রামক রোগ 
বেরূপদেখিতে দেখিতে বহুদূর ব্যাপিয়! পড়ে, কালাজর সেরাপ দ্রুতগতিতে 
ব্যাপ্ত হয় না। গ্যারে৷ পাহাড় হইতে গৌহাটি ৫০ ক্রোশ ব্যবধান মাত্র । 
গারে! হইতে গৌহাটি আসিতে ইহার ৭ বতসর সময় লাগিয়াছিল। ইহা 
.ষে গ্রামে প্রবেশ করিয়াছিল, সেখানে কয়েক বৎসর আবদ্ধ থাকিয়া 
তাহার ধ্বংশ সাধন করিয়! পরবর্তী গ্রামে প্রবেশলাঁভ করিয়াছিল । 


ম্যালেরিয়া । ১১৩ 


কয়েক বতসর পর ইহার ব্যাপক শক্তির হাস হইতে দেখা গিয়াছিল, 
একবারে বে বিদুরিত হইয়াছিল, তাহা! বলা যার না। আসাম প্রদেশে 
অদ্যাবধি বহুতর ব্যক্তি এই কালাজরে প্রাণত্যাগ করিতেছে । 

রোগের বিস্তার ১ 

কালাজর যে কেবলই আসাম অঞ্চলের রোগ তাহ! বলা যায় ন|। 
গোঁড়দেশেও ইহ! এককালে প্রবল ভাবে বিদ্যমান ছিল; গৌড় ধ্বংসের 
কারণ খুব সম্ভব এই কালাজ্বর ভিন্ন আর কিছু নহে। 

বাাাপক ভাবে না! হইলেও, বিচ্ছিন্ন ভাবে ইহা মান্দ্রাজ, কলিকাতা 
প্রস্ৃৃতি স্থলে বিদ্যমান রহিয়াছে । এক সময় বাঙল! দেশে যাহাদ্দিগকে 
মালেরির়ায় জরাজীর্ণ মনে করা যাইত, তাহাদের মধ্যে অনেকেই যে 
কালাজবরের বোগী, সে বিষয়ে আর কোনই সন্দেহ নাই । 

রোগের কারণ ৮ 

এই রোগের আসল কারণটি অতি অন্নদ্দিন হইল স্থির হইয়াছে । 
ঈভারও ম্যালেরিয়ার মত একরূপ কীটাণু আছে ; 15615130081) (লিশ.- 
নাম্‌) ও £9০0100582। (ডনোভ্যান্‌) নামক ছুইজন ডাক্তার এই কাটাণু 
আবিষ্কার করিয়াছেন । ম্যালেরিয়া কাটাণুর জীবনবৃত্ত যেমন আমাদের 
সম্পূণ বোধগমা হইয়াছে, কালাজরের কাটাণুর এখনও ততটা হই! 
উঠে নাই। ম্যালেরিয়া! কীটাণু মশক উদরে প্রবেশ লাভ করিয়া, 
5১915 বা কোরক উৎপন্ন করে, কিন্ত কালাজরের কীটাণু কোন জীবের 
দেহে আশ্রয় লাভ করে, তাহ! অভ্রানস্ত ভাবে না বলিতে পারিলেও 
191. 8২08015 (ডাঃ রজার্ন্‌) এক প্রকার প্রমাণ করিয়াছেন যে. 
কালাজরের কীটাণু ছারপোকার কামড়ের সহিত উহার দেহে প্রাব হইয়! 
(5১০9:55) বা কোৌরক উৎপন্ন করিতে পারে ; এই ছারপোকা যদ্দি কোন 
নুস্থ ব্যক্তিকে দংশন করে, তাহা হইলে সে ব্যক্তি কালাজরের ছার! 


আক্রান্ত হয়। অতএব দেখ! যাইতেছে ম্যালেরিয়! কীটাণুর সহিত মশার 
৮৮ 


১১৪ ম্যালেরিয়া । 


যে সম্বন্ধ, ডাক্তার রজাসের মতে ছারপোকার সহিত কালাজরের কীটাণুর 
সেইরূপ সম্বন্ধ রহিয়াছে । 


কালাজ্বরের কীটাণু। 
(1,7191721 ৮1 10009৬ 4+5 73091)17:5), 


এই সকল কাঁটাণু রোগীর শ্লীহা, যরুত ও অস্থিমজ্জার কোষসমূহের 
মধ্যে অবস্থিতি করে; ডাক্তার ভনোভন্‌ লোহিত কণিকার মধ্যেও 
ইহাদ্দিগকে দেখিতে পাইয়াছেন । 01119699195: ( ক্রিষ্টোফার্‌) শ্বেত 
কণিকার মধ্োেও ইহাদ্দিগকে প্রাপ্ত হইয়াছেন ৷ কালাজ্বরের কীটাণুগুলি 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র গোলাকার পদার্থ; কতকগুলি আবার ডিম্বাকার ব! পেয়ারার 
স্তায় আকারবিশি্ই । ইহারা দ্বিবধভাবে বংশবৃদ্ধি করিয়া! থাকে। 
সাধারণতঃ একটা কাঁটাণু দ্বিভাগে বিভক্ত হয়, উহার! আবার দ্বিভাগে 
বিভক্ত হয়, এইরূপে কয়েক বার হয়। সময় বিশেষে ও অবস্থাভেদে 
কালাজরের কাঁটাণু 196116650 7990105 ( পচাবুকধারী” কাঁটাণু )তেও 
রূপান্তরিত হইতে পারে। 

কালাজরে শরীর ও যন্ত্রাদির পরিবর্তন $--- 

শরীর শুকাইয়! অতিশয় কূশ হয়। ল্লীহ৷ ও যকৃত অসম্ভব বৃদ্ধিপ্রাপ্ত 
হয়) শোথ দেখ! দেয় ; বৃহৎ অস্ত্রে (15156 £10699010)এ ক্ষত উৎপন্ন 
হয়। কাঁটাণু দেহমধ্যে প্রবিষ্ট হইয়!, রোগীর যন্ত্রবশেষের কোষ (০11) 
মধ্যে প্রবেশ লাভ করে। সেখানে আপনার দেহকে কয়েকবারে 
দ্বিভাগে বিভক্ত করিয়া, আপনার সংখ্য। বুদ্ধি করে। এতক্ষণ ইহার! 
রোগীর যন্ত্রটর কোষ মধ্যেই আবদ্ধ থাকে--পরে কৌষটিকে বিদীণ 
করিয়া বাহির হয় এবং পুনরায় যন্ত্রটর কোষ (০০11) মধ্যে প্রবিষ্ট হয় 
এবং পূর্বের সায় সংখ্য! বৃদ্ধি করিতে থাকে | ইহারা সাধারণতঃ শরীরের 
যন্ত্র সকলের মধ্যেই আবদ্ধ থাকে-_কদাঁচিৎ রক্ত মধ্যে আইসে। 
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লক্ষণাদি 

কালাজরের প্রথম অবস্থাটা ঠিক ধরিতে পারা যায় না। এই রোগ 
সাধারণতঃ ২৩ বৎসর স্থায়ী হয়। রোগের লক্ষণ সম্পূর্ণরূপে যতদিন 
প্রকাশ না পায়, ততদ্দিন রোগী কি চিকিৎসক কাহারও মনে কোনরূপ 
সন্দেহ উপস্থিত হইবার কোন কারণ উপস্থিত হয় না। প্রথম অবস্থায় 
ইহা “সাধারণ জর” বলিয়া! উপেক্ষিত হয়| কাল! জরের কীটাণু দেতে 
প্রবেশ করার কত দিন পরে জ্বর দেখা দেয়, তাহা ঠিক বলা যায় না। 
701. 1২08675 কতকগুলি রোগীকে ৩ সপ্তাহ হইতে কয়েক মাসের 
মধ্যে জর হইতে দেখিয়াছেন । কাল! জরের প্রথম লক্ষণ অবশ্ঠ 
সাধারণ জ্বরেরই মত। জ্বর হয় একজর (15081669106 6591), নয়, 
ছাড়ির! ছাড়িয়। হয় (£069110165106 16501) | জ্বর আসিবার পুর্বে 
কম্প ও শীত যে না হইতে পারে, এমন নহে। এ অবস্থায় জরটা 
ম্যালেরিয়াজনিত, না কালাজ্বর, রক্ত পরীক্ষা না করিলে তাহা ঠিক 
বল! যাইতে পারে না । 1017 1390066155, ( ভাঃ বেণ্টেলী ) কালাজরের 
প্রারস্তে অনেক স্থলে 05617515 (রক্তাতিসার ) ও অন্তবিধ পেটের 
গোলযোগ ( £55070-72655009] 015091061 ) বিদ্যমান থাকিতে লক্ষা 
করিয়াছেন । 

প্রথমবারকার জ্বর ২ সপ্তাহ হইতে দেড়মাস কাল স্থায়ী হইতে পারে। 
এ সময় প্লীহা ঝড় হয়, যর্কৃতও যে বড় ন! হয়, এমন নয় । পেট টিপিলে 
যক্কতের উপর বেদন! অনুভূত হয়। ম্যালেরিয়া জরের যেমন একট! 
নিয়ম থাকে, কালাজরে তাহার সম্পূর্ণ অভাব লক্ষিত হয় । *ইহ1 সাধা- 
রণতঃ 17165915115 71500160500 (অনিয়মিত রেমিটেপ্ট,) আকার 
ধারণ করে। জর বন্ধ হওয়ার পর, রোগী কিছুদিন ভালই থাকে, পরে 
আবার জর দেখ! দেয়, তাহাও ভাল হয় ॥ ইহার পর অল্পদ্িন মধ্যে পুনরায় 
জবর দেখা দেয়; এইরূপে পুনঃপুনঃ জর প্রকাশ ও বন্ধ হইয়া, শেষে যে 
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জর হয়, তাহা! আর ত্যাগ হইতে চাহে না, অষ্ট প্রহর লাগিয়। রহে। 
এই অবস্থাটাকে কালাজরের দ্বিতীয় অবস্থা! বলা যাইতে পারে । 

প্রথম অবস্থার বার বার জর হয় এবং তাহা বন্ধ হয়। জ্বর অবস্থায় 
শ্লীহা ও যরুত বড় হয়) বিজ্বর অবস্থায় কতকট! কমে বটে, কিন্তু সম্পূর্ণ 
স্বাভাবিক অবস্থ। হয় না ; শেষে প্লীহা যক্কত আর কমিতে চাহে না। এ 
সময় রোগীর গায়ে তেমন রক্ত থাকে না, সে অতিশয় ছুর্ধল হয় । 
রক্তাল্পতা ও হুর্বলতা দিন দিন বৃদ্ধি হইতে থাকে । কালাজরের প্রথম 
অবস্থাটি ৩ মাস কাল স্থায়ী হইতে পারে। দ্বিতীয় অবস্থায় জর আর 
ছাড়িতে চাহে না; এ অবস্থাটা ৭ মাস হইতে ১২ মাস পর্যন্ত স্থারী 
হইতে পারে । ইহার পর তৃতীয় অবস্থা আইসে। এ সময় রোগীর আর 
জ্বর থাকে ন! ; দেহের ভাপ হয়তো স্বাভাবিক তাপের নিয়ে নামে । মধ্যে 
মধ্যে খুব প্রবল জর দেখ! দেয় ; জরের কোন বীধাবাধি নিয়ম থাকিতে 
দেখ! যায় না; দ্বিতীয় অবস্থা হইতেই রোগীর দেহ অস্থিচন্্মসার হইতে 
আরম্ভ করে। ক্রমে তাহার জীবনীশক্তি এতদূর কমিয়া আসিতে থাকে 
যে, শেষে আর বাচিন্না থাকা সম্ভব হয় না । সাধারণতঃ 056726915 
(রক্তাতিসার ), 70690010018 ( নিউমোনিয়। ) প্রভৃতি উপসর্গ দেখ! 
দেওয়ায় রোগীর প্রাণবিয়োগ ঘটে । কালাজ্বরের রোগীর ষে আদর্শ 
চিত্র দেওয়া গেল, সব সময় ষে অক্ষরে অক্ষরে সেইরূপ ঘটে, ইহ! যেন 
কেহ মনে না করেন। ২1১টি রোগী ২৩ মাস মধ্যেই মৃত্যুমুখে পতিত 
হইতে পারে। আবার ২1৪টি রোগী ৩1৪ বৎসর পর্য্যন্ত বাচিয়া থাকিতে 
সমর্থ হয়। 

রোগীর বাহাকারাদি ;__ 

রোগটি বদ্ধমূল হুইতে থাকিলে রোগী দিন দিন শুকাইয়! উঠিতে 
থাকে। শ্লীহাটি বড় হইয়! ন'ভি দেশের নিম্নে আইসে ; পেটটি বিলক্ষণ 
মোট। দেখায়; হাত গা! সরু হইয়। যায়-.*শিশুদের বেলায় ইহা খুবই 
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লক্ষাগোচর হয় । রোগীর ত্বক বিশু ও কৃষ্ণবর্ণ দেখায় ; মাথার চুল 
ও লোমনমুহ ভঙ্গুর হয় 3 কেশের শ্বাভাবিক চিকণত! ও শ্রী ন্ট হয়। 
শরীর শুকাইয়! কূশ হওয়াই, কালাজরের বিশেষত্ব; কিন্তু ২১টি রোগীকে 
মৃত্যুকাল পর্যাস্ত বেশ গোলগাল থাকিতে দেখা যায়। 

জবর ;__ 

কালাজরের বিশেষ ধর্ম ইতিপুর্ববে কথিত হইয়াছে । প্রথম অব- 
স্বায় জর সাধারণতঃ রেমিটেন্ট, (:07106500) থাকে । ইহা ১০৩৭ 
হইতে ১০৪৭ পর্যন্ত হইতে পারে ? দ্বিতীয় অবস্থায় জর খুবই নিয়মিত 
আকার ধারণ করে ; কখন রেমিটেণ্ট , কখন ইণ্টারমিটেন্ট হয়৷ কিন্তু 
তাপ খুব বেশি বৃদ্ধি পায় না-_সাধারণতঃ ১০১০ ডিশ্রি পর্যাস্ত হইতে 
দেখ! যায়। এ সময় শরীরের নানাস্থানে প্রদাহ (10719101090100) 
হইতে পারে । এ সময় জরের ৩।৪ বার করিয়া উত্থান ও পতন হইতে 
দেখ! যার । ভাক্তার রজার্স্” এটাকে কালাজরের একটা প্রধান বিশেষত্ব 
মনে করিয়। থাকেন । তৃতীয় অবস্থায় রোগীর দেহ একবারে জরাজীণ 
হয়। জর এসময় অত্যন্ত অনিয়মিত (1£520121) আকার ধারণ করে। 
জ্বরের এই অনিয়মিত ভাবটা, কালাজ্বরের আর একটি বিশেষত্ব! 
এসময় কখনও বা! রোগীর আদৌ জর থাকে না, কখনও বা 
কয় দিন ধরিয়া জর লাগিয় রহে। দেহের তাপ খুবই বৃদ্ধি 
পায় । 

প্লীহা ৮-প্রায় সকল রোগীরই প্রীহা বড় হয়। প্রথম অবস্থায় প্লীহার 
বেদন! থাকে । কোন কোন রোগীর উদরাময় (9151:10069) দেখা দিলে, 
প্লীহা হঠাৎ ছোট হইয়৷ যায়। - 

যরুৎ$-_ল্লীহার স্তায় যকৃত বড় হইতে পারে ; সকল রোনীরই যে 
হইবে, তাহার কোন অর্থ নাই । ল্লীহা যেমন বড় হয়, যরুত অরম্ঠ 
ততদুর তয় না! * 
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শোথ (19995) $-- 

শোথের লক্ষণ খুবই সাধারণ বলিতে হইবে, জরের তিন অবস্থাতেই 
ইহা দেখ! দিতে পারে । সাধারণতঃ সর্বাগ্রে রোগীর পাছুটিই ফুলিতে দেখ! 
যায়। শেষ অবস্থায় উদ্রী (8501659)ও হইতে দেখা যায়। সময়ে 
সময়ে রোগীর মুখ হাতও ফুলিতে দেখা যায় বটে-_কিন্ত ইহা বেশীদ্দিন 
স্থায়ী হয় না। 

রক্তআাব ১ 

কাল! জরের সকল অবস্থাতেই শরীরের নানা স্থান হইতে রক্তআ্াব 
হইতে গ্নরে । নাকদিয়, পাকাশয় হইতে এবং অন্ত্রদিয়! রক্ত পড়া 
খুবই সাধারণ । 

রক্তের পরিবর্তনাি ;-- 

রোগের অবস্থাভেদে রক্তের বিভিন্নরূপ পরিবর্তন হইতে দেখা যায় । 
রোগ যতই স্থায়ী হয়, রোগীর ততই রক্তান্নত! হয় । প্রথম অবস্থায় 
শ্বেতকণিকার সংখ্যাবৃদ্ধি হইতে দেখ। যায় বটে কিন্তু পরে উহাদের 
সংখ্য! হাঁস হইতে দেখা যায় । কালাজরের কাঁটাণু রক্তের মধ্যে কদাচিৎ 
দেখিতে পাওয়া যায়। রক্তের মধ্যে কখন কথন ইহাদ্দিপকে শ্বেতকণি- 
কার মধ্যে আবদ্ধ থাকিতে দেখ! যায় । 

পরিপাক-যন্ত্রা্দি ;--- 

অক্ষুধ! ও অন্তবিধ পেটের গোলমাল প্রায় রোগীরই ঘটিতে দেখা 
যায়। শেষ অবস্থায় অনেকের আবার আহারের লোভটা অসম্ভব বৃদ্ধি 
হয়। রোগীর এমন সব দ্রব্যে রচি হয়, যাহ! স্ুস্থাবস্থায়, সে কখনও 
খাইতে ইচ্ছা! করিত না । রোগীর উদরাময় (18111)958) ঘটিতে পারে । 
ইহা কিছুতেই দুর হইতে চাহে না । উদ্রাময়বশতঃ বোগীর দৈ হুকশক্তি, 
ক্ষমতা৷ প্রভৃতি এতদুর হীনত। প্রাপ্ত হয়, যাহাতে অন্ান্ত উপসর্গ জুটিতে 
কাল বিলম্ব হয় না। মল অনেক সময় রক্ত মিশ্রিত হইতে দেখ! বায়! 
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রোগের পরিণাম ১ 

মৃত্যুই সাধারণ নিয়ম । রোগী ক্রমশঃ এতদুর ছুর্বল ও শ্বাস্থাহীন 
হইয়া পড়ে যে, তাহার বাচিয়! থাকার মত ক্ষমতা টুকুরও অভাব হয়। 
অনেকসময় উদরাময় (4181117098) রক্তাতিসার (0556269:),নিউমোনিয়া 
(01020001015), মুখক্ষত (0৪00]017) 0115) ক্ষয়কাস (019001515) 
প্রভৃতি এবং পাকাশয়, অস্ত্র (5£010801) ৫ £70956120) হইতে রক্তআব 
বশতঃ রোগীর প্রাণ বিয়োগ হইতে দেখ! যায়। কালাজরে এককালে 
আসাম প্রদেশে শতকর! ৯০টি রোগীর মৃত্যু হইতে দেখ। গিয়াছিল। 
কালাজরকে প্রথম অবস্থায় অন্তান্ত জর হইতে পৃথক করা বড় কঠিন 
বাপার বলিতে হইবে । ম্যালেরিয়া জরের সহিত তে। ইহার পদে পদে 
ভূল হওয়ার সম্ভব । কালাঁজরের শেষ অবস্থায় রোগ চেন! খুব শক্ত 
ব্যাপার নহে । কালাজ্র ষে স্থানে বাপক ও সংক্রামক ভাবে বিরাজ 
করে, সে দেশে ইহাকে চেন! তত কঠিন নয় বটে, কিন্ত যে সব দেশে 
ইহা বিচ্ছিন্ন ভাবে থাকে, সেখানে ইহাকে প্রথম হইতে চিনিয়৷ উঠ! 
বড়ই কঠিন ব্যাপার বলিতে হইবে । কালাহ্বরে শরীর জরাজীণ হয়, 
পুরাতন ম্যালেরিয়ার জরেও তাহ! হইয়া থাকে । এছ্‌ইপ্রকার জীণতা৷ পৃথক 
কর! নিন্যান্ত সহজ নহে । রোগীর প্রীহ! ব যকৃত হুইতে রক্ত লইয়া, 
পরীক্ষা করিয়া, যদি 1,51910159817-7799727% 10090295 (লিশন্যান্‌- 
ডনোভ্যান বডিজ.) বা (কালাজরের বাঁটাণু) পাওয়া যার, তাহ 
হইলে এই জরাজীর্ণত1 যে, ম্যালেরিয়া জনিত নহে, তাহা একরূপ 
অভ্রাস্ত রূপে বলা যাইতে পারে। শ্লীহা বিদ্ধকরা নিরাপদ নহে। 
যকত বিদ্ধকরা অপেক্ষাকৃত নিরাপদ বলিয়। জানিবে। ঃ 

চিকিৎসা ;-- 

কালাজরে অনেক ওষধ পরীক্ষা কর! হইয়াছিল; কিন্তু কিছুতেই সুফল 
পাওয়৷ যায় নাই” কুইনাইনের এখনও বহুল ব্যবহার হইয়া থাঁকে ! 


১২০ ম্যালেরিয়। ৷ 


ডাক্তার রজার্ন্‌ (8)£. £১9215)এর মতে রোগের স্ৃত্রপাত অবস্থার 
যদ্দি রোগীকে বেশি কুইনাইন দেওয়! যায়, তাহ! হইলে, অনেক স্থানে 
চাই কি রোগীটা না মরিতেও পারে । অনেকে আবার এমনও 
বলেন ষে, যথেষ্ট কুইনাইন প্রয়োগ করিয়াও তাহারা কোনই 
সফল পান নাই। সেবাহাই হোক, কুইনাইন প্রয়োগ করিয়া দেখাতে 
কোন বাধা নাই । বিজ্বর অবস্থায়, কিম্বা জ্বর যখন খুব বেশী না 
থাকে-খুব জোর ১০১? ডিশ্রি থাকে--মে সময় হাইপোভামিক 
ইনফেকশন (19519009117510 17016061017) ছার! কুইনাইন প্রয়োগ মন্দ 
নহে। আসে নিক (215901০), নকসৃ ভোমিকা (বিএ (৮০101০9) 
প্রভৃতিতে কোনই ফল পাওয়া যায় নাই। টাট.ক। 10100 1008110%/ 
( অস্থিমজ্জা ) অথবা (91010£0 0106-02.110%/ ( ট্যাবলইড. বোন- 
মারো) শ্রয়েগে কেহ কেহ রক্তের উন্নতি হইতে দেখিয়াছেন । 
রোগীর সেব! শুভ্রা ও পথ্যাদ্দির উপরই বিশেষ দৃষ্টি রাখার আবশ্তক । 
ছম্পাচ্য কি গুরুপাক খাদ্য কোনমতেই খাইতে দিতে নাই। উদরাময় 
দেখ! দিলে, বিসমাথ (9852581) প্রভৃতির বাবস্থ। করিবে । 

অনেকের মতে কালাজরে স্থান পরিবর্তনই একমাত্র উপায় বলিয়া 
নির্ধারিত হইয়াছে । 

নিবারণোপায় ;-- 

রোগীকে 598:98915 ( আলাদ। ) করিয়৷ রাখিবে ; ছারপোকার 
উৎপাত দুর করিবে । কেহ কেহ দৈনিক কুইনাইন সেৰন, ইহার প্রাতি- 
যেধক উপায় বলিয়! বিবেচন! করিয়া থাকেন । 


একাদশ অধ্যায় । 
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ম্যালেরিয়া-উৎপভিবিজ্ঞান | 


ম্যালেরিয়ার উৎপত্তিবিজ্ঞান আলোচনা করিতে হইলে, ছুইটি বিষয় 
আমাদের মনে রাখিতে হইবে £-- 

১ম--যে সকল অবস্থ!, ম্যালেরিয়া কীটাণুর 
মানবশরীরের মধ্যে প্রবেশ করিবার পক্ষে অনুকূল 
বলিয়! বিবেচিত হয়, সেই সকল অবস্থার বিষয় । 

২য়--দেহ প্রবিষ্ট ম্যালেরিয়াকীটাণু ষে সকল অনুকূল অবস্থাবশতঃ 
জ্বর উৎপন্ন করিতে সমর্থ হয়, সেই সকলের বিষয়। 41001010155 
( ফ্যানোফেলিস্‌ ) মশকবৃন্দ ষে ম্যালেরিয়াকীটাণু বহন করিয়! বেড়ায়, 
এবং স্থবিধ। পাহলে, মানবশরীরে প্রবেশ করাইয়! দেয়, সে বিষয়ে আর 
সন্দেহ করিবার জে! নাই । স্থতরাং যে সকল অবস্থায়, এই সকল 
মশক জন্মাইতে ও বুদ্ধি পাইতে সমর্থ হয়, সে সমুদ্বয় অবস্থা ম্যালেরিয়ার 
উৎপত্তির অনুকুল বলিতে হইবে । আবার এই সব মশক যে অবস্থায় 
মানবের সমীপবতাঁ হইতে সমর্থ হয়, তাহাও ম্যালেরিয়ার উৎপতির 
সহারতা করিয়া থাকে, সন্দেহ নাই। পুর্বে একস্থলে কথিত হইয়াছে 
যে, ম্যালেরিয়া কাঁটাণু দেহে প্রবিষ্ট হুইয়৷ জর উৎপন্ন করিয়া অদৃশ্য 
হইয়। পড়ে । পরে, অচিরে কিম্বা গৌণে পুনঃ প্রকাশিত" হইয়া, জর 
উৎপন্ন করিয়! থাকে । কখন কখন আবার এমন দৃষ্ট হইতে পারে যে, 
ম্যালেরিয়াকীটাণু দেহে প্রবেশ করিয়াছে, কিন্তু জ্বর হইতে, হয়ত কত 
মাস, কত বৎসর লাগিয়াছে ; স্থতরাং যে সকল অবন্থ! কীটাণুর দে 


রোগের উৎপত্তির অনুকুল 
অবস্থ]। 


১২২ ম্যালেরিয়া । 


প্রবেশের পক্ষে অনুকুল, জর উৎপাদনের পক্ষে, তার! অনুকূল না 
তইতেও পারে । 
ম্ালেরিয়ার রাজত্ব পৃথিবীর অনেকটা জুড়িয়। । উত্তর দক্ষিণ উভয় 
গোলার্ধেই ম্যালেরিয়া দেখিতে পাওয়া যায় । 
গ্রীষ্মপ্রধান দেশে, ইহার প্রভাব সর্বাপেক্ষা 
অধিক । ভারতবর্ষের প্রায় সর্বত্রই ম্যালেরিয়া আছে । 
শীতপ্রধান দেশে যে সকল স্থল প্জল!” বলিয়া খাত, সেই সেই 
স্তনে ম্যালেরিয়া লক্ষিত ভয়! থাকে । শ্রীষ্ম- 
প্রধান দেশে, প্রায় সর্বত্রই মালেরিয়া দৃষ্ট হয়। 
পূর্ব্বোক্ত দেশের ম্যালেরিয়া, অপেক্ষাকৃত মুদ্্তর, 
্রীষ্মপ্রধান দেশে, সচরাচর অত্যন্ত কঠিন ও মারাত্মক হইয়। দাড়ায় । 
শীতপ্রধান দেশে, গ্রীক্ম খতুতে, ম্যালেরিয়া হইতে দেখা যায়। শ্রীক্ষ- 
প্রপান দেশে, সর্ব খতুতেই বর্তমান থাকে, শবে শ্রীষ্ম ও বর্ষা খতৃতে 
অপেক্ষাকৃত প্রবল হইয়। থাকে । পর্ধবতশ্রেণীর পাদদেশে যে সমুদয় 
আবু স্থল দেখিতে পাওয়া যায়, তাহারা অত্াস্ত 
ম্যালেরিয়াক্রান্ত । বুহৎ নদীসমৃহবের 'ব" দ্বীপ 
প্রদেশ ও বিশুফ নদীর গর্ভদেশ অধিক ম্যালেরিয়া- 
ক্রান্ত বলিতে হইবে । পতিত ভূমি ও নৃতন ভরাট জমি, সহজে ম্যালে- 
রিয়াক্রাস্ত হয়! থাকে ৷ ভারতবর্ষে গঙ্গা ও সিন্ধু নদীর তীরবর্তী স্থান 
সমূহ ও হিমালয়ের নিয়স্থ টিরাই অঞ্চল অতান্ত ম্যালেরিয়াক্রান্ত বলিয়! 
গ্রাখ্যাত। উচ্চভূমি ও প্রস্তরময় জম (যাহাতে জল জমিতে পারে ন1) 
ম্যালেরিয়াক্রাস্ত নহে। পল্লীগ্রামে, সহর মপেক্ষা অধিক ম্যালেরিয়! 
হইয়া থাকে । 
ম্যালেরিয়া অনেক সময়ে সীমানদ্ধ না থাকিয়া ব্যাপক হইয়৷ 
পড়ে । ব্যাপক কালে, অধিকতর স্বাস্থ্যকর * দেশ সমুহও 


সা!লেরিয়ার রাজত্ব । 


দেশ ও খতুবিশেষের 
প্রভাব। 


স্কনীয় অবস্থাবিশেষের 
প্রভাব । 
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ম্যালেরিয়াক্রাস্ত ছ্ুইতে দেখা যায় । অতিবৃষ্টি ও অণ্ধক বন্তা 
[5180517010 200 হইলে, এইরূপ হইবার সম্ভব । যেসকল দেশ 
17006701০ 1191212"  স্বভাবতঃ  জলাকীর্ণ” শ্রীম্মাতিশষ্য তইলে, 
অবাপক ও বাপক 
ফ্যালেরিয়!।" ততৃৎস্থল ম্যালেরিয়া আক্রান্ত হইয়া পড়ে। 
বঙ্গদেশে গত শতাব্দীতে কয়েকবার সংক্রামক ম্যালেরিয়! হইয়াছিল 3 
তন্মধ্যে, ১৮০৭--০৯১ ১৮৪৩-৪৪?; ও ১৮৬৯-৭০ সালের ম্যালেরিয়। 
উল্লেখযোগ্য । অনেক দেশে, পুর্বে ম্যালেরিয়া ছিল না, পরে 
হইয়াছে ; যেমন মারীচ দ্বীপ । আবার এমন অনেক দেশ দেখিতে 
পা*য়। যায়, ষথার পুর্বে অত্যন্ত ম্যালেরিয়া ছিল, জল নিকাশের 
স্থখ্যবস্থ। করায়, স্বাস্থ্যকর হইয়া! দীড়াইয়াছে। মশকেরাই যে 
ম্যালেরিয়া বিষ বহন করিয়া বেড়ায়, তাহা পূর্ববে বলিয়াছি । 
অন্তান্ত পতঙ্গের স্তায় অনুকূল অবস্থা প্রাপ্ত হইলে, ইহারা 
অসম্ভব সংখ্যা বুদ্ধি করিতে সমর্থ। পুর্বে ষে সকল দেশে, 
ম্যালেরিয়াবাহী মশক দেখা যাইত না, কোন উপায়ে তথায় নীত হইয়। 
তাহার! ম্যালেরিয়া উৎপন্ন করিয়াছে । 
বায়ুমণ্ডলের উত্তাপের গড় যদি অশ্বিক হয়, তাহ! হইলে, মে বৎসর 
ম্যালেরিয়া বেশি হইতে দেখা যায়: মশক 
উদ্নরে ম্যালেরিয়৷ কীটাণুর পরিবর্তনা্দির জন্, 
অন্যুন গড়ে ৬০০ তাপের প্রয়োজন হইয়! থাকে | যে বৎসর বর্ষ প্রবল 
হয়,.সে বৎসর ম্যালেরিয়ার প্রাবল্যও বৃদ্ধি 
বৃষ্টির গ্রভাব। 
হইয়! থাকে ৷ যে যে স্থলে, জলনিকাশের ভাল 
বন্দোবস্ত নাই, তত্তৎস্থলে বেশি ম্যালেরিয়! হইবার কথা। অনেক 
দেশ, আবার প্রবল বর্ষা হইলে, স্বাস্থ্যকর হইয়া থাকে; তাহার 
কারণ জলঘ্বারা আদ্র অস্বাস্থ্যকর ভূমি সকল আচ্ছাদিত হইয়া 
থাকে। ৮. টু 


বাযুষওলের প্রভাব । 


১২৪ ম্যালেরিয়া 


অনেকে বলেন ঝড় বাতাসে ম্যালেরিয়া বিষ বহুদুরে নীত হইয়া 
থাকে । অনেকে আবার একথ! বিশ্বাস করেন 
না। মশকের! ভূমি হইতে অধিক উচ্চে উঠিতে 
সমর্থ নয়। ঝড় উঠিতে না উঠিতে ইহারা আশ্রয় অবলম্বন করিয়া 
থাকে । এমনত দেখিতে পাওয়া বায় যে, কোন গ্রামে হয়ত ম্যালেরিয়া 
বিরল, কিন্তু তাহার চতুপ্পার্স্থ গ্রাম সমুছে অত্যন্ত ম্যালেরিয়া । কলি- 
কাত! নগরে তেমন ম্যালেরিয়া নাই; কিন্তু ইহার চারিপার্খস্থ গ্রামসমূ্ে 
ম্যালেরিয়ার প্রকোপ বড় সামান্ত নহে) বায়ু কর্তৃক ম্যালেরিয়া! বিষ 
বাহিত হইবার সম্ভাবনা থাকিলে, নিকটবর্তী স্থান সমূহের মধ্যে, এতাদৃশ 
পার্থক্য কি করিয়া সম্ভব ? 
ম্যালেরিয়ার উৎপত্তির জন্য যেমন তাপের প্রয়োজন, জলেরও তেমনই 
প্রয়োজন । সাহারা মরুভূমিতে ম্যালেরিয়। 
হতে পারে না। বহুদূর বিস্তৃত জলরাশি 
ম্যালেরিয়ার অনুকুল নহে । মশকের! ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র জলাশয়ে অবাধে উৎপন 
হইতে পারে। মৎ্গ্তবহুল সরোবরে ডিম পাড়িলে, মত্স্তকুল তাহা 
বাইয়া ফেলে, সুতরাং মশক উত্পন্ন হইতে পারে ন!) বাসগৃছের 
অদূরে একটি ক্ষুত্র ডোবা! থাকিলে, গৃহম্থিত সকলের ম্যালেরিয়ায় 
আক্রান্ত হইবার পক্ষে, তাহাই বথেষ্ট বলিয়৷ মনে করিতে হইবে । 
গলিত উদ্ভিদ বিশিষ্ট ভূমি ম্যালেরিয়ার অনুকূল বালয়। কথিত হইয়াছে । 
লেদার হন অনেক হল নেছা গিয়াছে যেখানে 
প্রভাব। গাছপালা নাই_তাই বলিয়া ম্যালেরিয়া কম 
পৃষ্ঠের অধযস্থ জলের নহে? ভূগভস্থ জলের লেভেল (1661) যতই উপরে 
প্রভাব। থাকে, মশক উৎপত্তির ততই স্থুবিধ! হইয়া থাকে । 
গ্রাম ও জলাশয়ের মধ্যে যদি ঘনবৃক্ষশ্রেণীর ব্যবধান থাকে, তাহা হুইলে, 
গু:নবাসীর! ম্যালেরিয়ার হস্ত হইতে রক্ষ। পাইতে পারে। জলাশয় হইতে 


ঝড়ের প্রভাব । 


্রতার প্রভাব । 


ম্যালেরিয়া ৷ ১২৫ 


মশককুল জন্মাইয়া বায়ু বিতাড়িত হইলে, এই সকল বৃক্ষে আশ্রর গ্রহণ 
বৃক্ষত্েণী ও গৃহ নির্্াপের করে, সুতরাং গ্রামর্থান মশকাক্রমণ হইতে রক্ষা 
প্রভাব। প্রাপ্ত হয় | ম্যালেরিয়াক্রাস্তদেশে, ঘরের দরজা, 
জানালা প্রভৃতি খোল! থাকিলে, মশকেরা সহজেই প্রবেশ করিতে সমর্থ 
হয়। মশারি ভিন্ন এই সকল দেশে শয়ন করিতে নাই । সৃর্ষ্োদয়ের 
অব্যবাহুত পুর্বে, ও হুর্য্যাস্তের ঠিক পরে, মশকের উপদ্রব বৃদ্ধি হইয়। 
থাকে ; সুতরাং এই ছুই কাল, মালেরিয়াক্রমণের 
প্রশস্ত সময় বলিয়! বিবেচনা করিতে হইবে । 
দ্বিবস অপেক্ষা রাত্রে মালেরিয়া আক্রান্ত হইবার অধক সম্ভাবন৷ আছে। 
ভারতবর্ষে ভাত্র, আশ্বিন ও কাতিক মাস ম্যালেরিয়ার প্রশস্ত কাল। 

ষে বৎসর ম্যালেরিয়া ব্যাপক হইয়া পড়ে 


দিবা ভাগের প্রভাব । 


মাসের প্রভাব । রঃ 
সে বৎসর শ্রাবণ মাস হইতেই জ্বর হইতে থাকে ! 
মালেরিয়াক্রাস্তদেশে এমন দেখিতে পাওয়! যায় 
ভূমি খননার্দির 
ভারা যে, বত দিন ভূমিখনন ও উলটপালট ন! করা হয় 


ততদ্দিন জর হয় না। যেই গৃহনিম্মীণাদি, রাস্তা 
প্রস্ততকরণ, অথব! অন্ত কোন কারণে, ভূমি খননাদি কর! হয়, অমনই 
ম্যালেরিয়৷ হইতে থাকে | পুর্তকার্য্য শেষ হইলে, এবং জমি বসিয়া গেলে, 
ম্যালেরিয়! কমিয়া আইসে । 


দেহ প্রবিষ্ট ম্যালেরিয়। কীটাণুর ভ্বরোৎপাদনের 
অনুকূল অবস্থা সমূহ। 


ম্যালেরিয়া কীটাথু দেহে প্রবেশ করিয়া, সচরাচর দশ দিবসের 
মধ্যে জবর করিয়া থাকে । ব্যক্তি বিশেষে 

ইহ। অপেক্ষা অধিক, অথবা অল্প সময় 

লাগতে দেখ! 'যায়। ছুই এক জনের আদে। জ্বর হয় ন। শরাঁর 


সাধারণ নিয়ম । 


১২৬ রী ম্যালেরিয়া । 


দুর্বল থাকিলে শীঘ্র জর হইবার কথ! নাতিগ্রীম্ম দেশে ম্যালেরিয়া 
গ্রস্ত ব্যক্তিরা মোটের উপর ভালই থাকে । শীত- 
প্রধান দেশে যাইবা মাত্র, উহাদের জর ফুটিয়া 
উঠে। ম্যালেরিয়1 বিষ পুর্ব হইতেই উহ্থাদের শরীরে প্রবেশ করিয়াছিল, 
কেবল স্থবিধ। না পাওয়ায়, জর করিতে পারিতেছিল না; এখন শীতল 
বাতাস গায়ে লাগায়, দেহের আত্মরক্ষণ শঞ্ডি ক্ষীণ ভওয়ায়, ম্যালেরিয়। 
কীটাণু সমুহ সতেজ হইয়! পড়ে ও জর উৎপন্ন করিতে সমর্থ হয়। সেই- 
রূপ বুষ্টিতে ভিজিলে, কিম্বা গাত্রে রৌদ্র লাগাইলে জ্বর হইবার 
সম্ভব। 
মযালেরিয়ায় ছেলে, বুড়া, মেয়ে বিচার করে না । এক বৎসর হইতে 
পাঁচ বৎসরের শিশুদের মধ্যে ম্যালেরিয়ায় মৃত 
খা বেশি । স্ত্রী অপেক্ষ! পুরুষের অধিক 
ম্যালেরিরা হইবার সম্ভব, তাহার কারণ এই ষে, কার্যযোপলক্ষে পুরুষকে 
গৃহের বাহিরে অধিক থাকিতে হয়। যাহার! মাটিকাটার কাজ করে, 
তাহাদের অধিক ম্যালেরিয়! হইতে দেখা যায়। 
ম্যালেরিয়া, বসত্ত (510)911-00%), হাম (09985165), প্রভৃতি রোগের 
মালেরিয়াকেষন হ্যায় রোগীকে স্পর্শ করিলেই হর্ন না বটে, তবুও 
ক্রানক এক হিসাবে ম্যালেরিয়াও সংক্রামক রোগ 
বলিতে হইবে । একটা ম্যালেরিয়াক্রাস্ত রোগী যদি কোন সুস্থ পলীতে 
গিয়া বাদ করে, আর সেই পল্লীতে যদি ৪10001)155 (ফ়্যানো- 
ফেলিন্‌) জাতীয় মশকের অভাব না থাকে, তাহা হইলে, মশকবন্দ 
রোগীর গাত্র হইতে রক্ত শৌবণ করিয়া, পলীস্থ যাবতীয় ন্ুস্থ ব্যক্তিকে 
দংশন করিয়া, ম্যালেরিয়! পীড়িত করিয়া তুলে। সুতরাং সাক্ষাৎভাবে 
সংক্রামক না হইলেও ম্যালেরিয়াকেও এক প্রকার সংক্রামক রোগ 
"কহিতে হইবে । ট 


বায়ু মগুলের প্রভাব । 


ব্য়তক্রমার্দির প্রভাব । 


ম)ালেরিয়। ৷ ১২৭ 


ভু 


অনেকের বিশ্বাস ম্যালেরিয়া ভইলে। ক্ষয়কাগ হইতে পারে 
না, ইহা সম্পূর্ণ ভূল সংস্কার। যে দেশে 
ম্যালেরিয়া অধিক, সে দেশে, রক্তাতিসার 
যে, বেশি হইবে, তাহার কোন অর্থ নাই। 
বাঙ্গালা দেশ অপেক্ষা মানা প্রদেশে 
মালেরিরা কম কিন্তু তাই বলিয়! রক্তাতিসার কম নহে। অনেকে 
বলেন ব্যাপক ম্যালেরিয়া কলেরার পূর্বগামী | 


কেহ কেহ বলেন কলের! দেখ! দিলে, সে স্থলে 
ম্যালেরিয়ার হাস হয়। 


সালেরিয়। ও ক্ষয়কাণ। 


মালেরিয়! ও 
রক্তাতিসার। 


স্যালেরিক়া! ও কলের! । 


দ্বাদশ অধ্যায় । 


১.1) 10519 ঞাঘা9 চ0010919,. 
ম্যালেরিয়া--রোগনির্ণয় ও ফলাফল । 


গ্রীম্মপ্রধান দেশে জরের মধ্যে ম্যালেরিয়াই সর্বাপেক্ষা বেশি বলিতে 
তউবে। স্নেক এমন চিকিৎসক আছেন, জর হইলেই ম্যালেরিয়া 
বলিয়া স্থির করিয়া বসেন, ও তাহার অনুযায়ী চিকিৎসার ব্যবস্থা 
করেন । জ্বর যদি যথার্থই ম্যালেরিয়! হয়, তাহ! হইলে রোগী শীত 
আরোগ্লাভ করে। ছুঃখের বিষয় অনেক সময়ে চিকিৎসক ভ্রমে 
পতিত হয়েন, এবং তাহার ভ্রমপ্রযুক্ত রোগীর প্রাণনাশ হইতেও দেখ! 
গিয়াছে । কোনও জবর ম্যালেরিয়া জনিত কি না, সেটা স্থির করা ষে 
খুবই শক্ত ব্যাপার তাহা নহে | ম্যালেরিয়া নির্ণয় করিবার, যে সকল 
উপায় চিকিৎসকের আত্মভাধীন, সেগুলি বথাযোগ্য প্রয়োগ করিলে, 
ভ্রম ন! হইবাঁরই অধিক সম্ভীবন! । 
জর ম্যালেরিয়। কিনা, তাহ! জানিবার ৩টি উপায় আছে-_ 
(১ম) পালাক্রমে জর হর কিনা সেটি লক্ষ্য 
মালেরিয়। জ্বর চিনিবার 
তিনটি উপায়। করা । (২র)--কুইনিন্‌ প্রয়োগে রোগের উপশম 
হয় কি না, তাহা! দেখ] ) (৩য়)--রক্তে ম্যালেরিয়া- 
কাঁটাণু আছে কিনা তাহার পরীক্ষা করা। বল! বাহুল্য, প্রথম 
ছুইটি একবারে অন্রান্ত, একথ। বল! যাইতে পারে না। তৃতীয় উপায়টি 
প্রয়োগ করিলে, আর ভুল হইবার সম্ভাবন! থাকে নাঁ। রোগীর অঙ্গুলি 
'হুইতে এক ফৌট! রক্ত বাহির করিয়া লইয়া, অণুবীক্ষণ নাহায্যে পরীক্ষ। 
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করিয়া, যদি উহাতে ম্যালেরিয়। কীটাণু দুষ্ট হয়, অথবা 125612211 
( মেলেনিন্‌) বিন্দুসমূহ বিমুক্ত অবস্থায়, কিনব! শ্বেত কণিকাসমূহের 
অভ্যন্তরে দেখিতে পাওয়া যায়, তাহা হইলে রোগীর জর, অবশ্ঠ ম্যালেরিয়! 
জনিত বলিতে হইবে । 
পালাজবরের বেলায় কুইনিন্‌ দ্বারা পরীক্ষা চলিতে পারে, কিন্তু কঠিন 
রোমিটেণ্ট. জরে কুইনিনের উপর নির্ভর করিয়া 
কইনিন্‌ বারা পরাক্ষা। থাঁকিলে, সব সময় চলে না ৷ কুইনিন্‌ প্রয়োগ 
করিয়া, তাঁহার ফল কি হয়, দেখিবার জন্য বসিয়া রহিবার মত সময়, 
হয়ত না থাকিতেও পারে; কেন ন! কতকগুলি জবর বড়ই কঠিন এবং 
অন্নকাল মধ্যে প্রাণথঘাতক হইতে পারে। 
জ্বর ষ্দি একদিন কিম্বা ছুই দিন অস্তর পালাক্রমে হইতে থাকে, 
তাহা হইলে উহা! যে ম্যালেরিয়া এ কথা অবাধে 
পালাক্রমে বর হয় 
কিনা? বলিতে পারা বায়। কিন্তু প্রত্যহ ঠিক এক 
সময়ে জর হইতে থাকিলে, তাহা ম্যালেরিয়। কি 
না, সব সময় সহজে বলিতে পারা যায় ন1। প্রাত্যহিক জর মাত্রই কতকটা 
এক সময়েই হইয়! থাকে । শরীরের কোন স্থানে যদি পুয় থাকে, তাহা 
হইলে যে জর হয়, তাহা ম্যালেরিয়া জরের মত প্রত্যহ ঠিক এক সময়ে 
হইতে থাকে । ক্ষয়কারী জর মাত্রই, যথা-_-0136)1515 ( থাইসিন্‌ ) 
যক্াকাশ শ্রভৃতি রোগ অনেক সময় ম্যাপেরিয়াঁর শ্ভায় লক্ষণ সকল 
প্রকাশ করিয়া থাকে। প্রতাহ অপরাহ্ে এই সকল রোগে জবর 
হইয়। থাকে। জবর হইবার পুর্বে রোগী একটু শীতও অনুভৰ 
করিতে পারে । শরীরের তাপ ১০৩” পর্য্যন্ত উঠিতে দেখ! বার; 
জরত্যাগের সময়, সর্ব গাত্র হইতে প্রচুর ঘন্দ নিঃনরণ হইতে দেখা 
যায়। অন্ুবীক্ষণের সহায়তা না লইলে, এ সকল জর চিনির উঠ! বড়ই 
কঠিন। 
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শীতপ্রধান দেশ অপেক্ষা শরন্মপ্রধান দেশ সমূহে 119৩8 81250899-_ 

ৃ লিভর্‌ ক্যাবসেম্‌ বেশি হইতে দেখা যাঁয়। বরুণ 

1152 21050555 

(লিতর ক্যাবসেস). স্ফোটিকের জর, অনেক বিষয়ে ম্যালেরিয়া জরেরউ 

বকৃৎ ক্ষোটক। স্দশ ৷ অদুরদর্শী চিকিৎসকের চিনিতে সহজেই 
ভুল হইতে পারে । রক্ত পরীক্ষা করিলে ত সমস্ত গোলই চুঁকিয়া যায়। 
সব সময়ে হয়ত তাহার সুবিধা না জুটিতেও পারে | নিম্নলিখিত কয়েকটি 
বিষয়ের প্রতি লক্ষ্য রাখিলে চিকিৎসকের রোগ নির্ণয় করা, হয়ত সহজ 
হইবার সস্ভব | 1,৮21 2150535 (যক্কৎশ্ফোটক ) হইলে, কেবলমাত্র 
বক্কৎই বড় তয়, প্রীহ! সমান থাকে । অবশ্ত যরুৎ ম্ফোটকের সন্ত 
ম্যালেরিয়া থাঁকিলে, অন্ত কথা। যকৃৎ শ্ফোটকের জর, হয়, অপরাহ্ন 
নয় সায়ান্ছে হইতে দেখা! যায় ; ম্যালেরিয়া জ্বর সচরাচর বেলা ১২ টার 
মধ্যে হয়া থাকে | ম্যালেরিয়া! জরে, জর ত্যাগ হইবার কালে, রোগীর 
ঘর্দম ভইতে থাকে; যকুৎ স্ফৌটকের রোগী সর্বদাই ঘামিতে থাকে, 
বিশেষতঃ নিদ্রাবস্তায় সর্ববাপেক্ষা অধিক ঘাম হয়) যরুৃৎ স্ফোটকের মূল 
কারণ, হয় সুরাপান দোষ, নয় 07590515 (রক্তাতিসার ) রোগ ) 
কখনও বা আবার এমন দেখা যায় যে, পূর্ব্বে রোগীর ম্যালেরিয়া ও 
রক্তাঁতিসার উভয় রোগই হইয়াছিল ; শ্লীহা "৪ যরৎ উভয়ই 
বড়। এরূপ স্থলে রত পরীক্ষা করিয়া দেখিলেও রোগ নির্ণয় হয় না। 
রক্ত পরীক্ষা ত করিতেই হইবে । তাহার উপর, 2521:8101 
( ঝ্যাস্পিরেটার ) বস্ত্র দ্বারা যক্কতে পুঁজ আছে কি না, তাহাও দেখিতে 
হইবে। , 

শিশুদ্িগের মালেরিয়! হইলে, অনেক সময়, নির্ণয় কর। কঠিন হইয়া 
পড়ে । ইহাদের বেলায় ম্যালেরিয়া জরের সমস্ত 
লক্ষণ প্রকাশিত না! হইতেও পারে। কম্পন ও 
শীতার্ত অবস্থ। প্রায়ই লক্ষিত হয় না। ইহার স্থলে, 'শিগুর মুখ বিবর্ণ 


শৈশবে ম্যালেরিয] ৷ 
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হয়, শিশু নিদ্রালু হয়ঃ উহার হাত প হিম হয়। তাপকলি আসিলে, হস্ত 
পদার্দির ০০02%815800 ( কন্ভল্সন্‌) বা খিচুনি হইতে পারে ; কখনও 
কখনও খিছুনি না হইয়া শিশু ঘুমাইয়। গড়ে) তাহার পর ঘাম দিয়া 
জ্বর ছাড়ে । প্রথম অবস্থায় শিশুর যে কিছু হইয়াছে, তাহা! নজরেই 
আইসে না; তাপ অবস্থা দেখা দিলে এবং উহার সহিত খিছুনি হইতে 
থাকিলে, বাপ মার দৃষ্টি আকৃষ্ট হয়। শিশুদের বেলায় জরের আরম্ত 
হইতেই, ল্লীহা স্ফীত হয়। প্লীহা বড় হইয়াছে কি না, দেখিয়, অনেক 
সময়, রোগ নির্ণয় করিতে হয়। 
ভারতবর্ষে খতুভেদে বিশেষ বিশেষ প্রকার জর হইর়! থাকে । এই 
সরল রী সকল জর, কতক বিষয়ে, ম্যালেরিয়ার সদৃশ 
ও শ্যালেরিয়া। হইলেও, ম্যালেরিয়ার সহিত উহাদের কোনরূপ 
সম্পর্ক নাই । আমুর্ধেদ শাস্ত্রে খতুজ্রকে প্রারত 
জর কহে। যথা-_ 
পবর্ষাশরদ্বসস্তেযু বাতাদ্যেঃ প্রাকৃতঃ ক্রমাৎ ।” 
বর্ষ, শরৎ ও বসস্ত এই তিন খতু ক্রমান্বয়ে বায়ু, পিত এবং কফের 
প্রকোপকাল ৷ তজ্জন্ত বর্যাকালে বাতিক জ্বরঃ শরৎকালে পৈত্িক জ্বর 
এবং বসস্তকালে কফজ্বর হইয়া থাকে ; এই সকল প্রাকৃত জর প্রায় 
কঠিন হয় না। কুইনিন্‌ দ্বারা ইহাতে কোনই উপকার হইতে 
দেখা বার না। এই সকল জবর ৩1৪ দিবসের অধিক কদাচিৎ স্থায়ী হইতে 
দেখ! যাব । 
4১10200 িদ৩: (আর্ডেপ্ট.ফিভর্‌ ) ঝ! অভিন্তাস জর শ্রীম্মকালে হইয়! 
হিলি ল্দার থাকে। যে সকল ব্যক্তিকে ঘরের বাহির কর্ম 
11515:18-_অভিন্তাস কাজ করিতে হয়, তাহাদের মধ্যেই সচরাচর এই 
হর ও ম্যালেরিয়া। জ্বর হইতে দেখা! যায়। দিবাভাগে প্রখর হুর্য্যের 
৪ বা 
তাগভোগ, ও ধুলিকণাদি মিশ্রিত বাযু ঘেবন এবং রাত্রে অনিত্র। এই 
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জরের কারণ বলিয়! নির্দিষ্ট হইয়াছে । এই জ্বরে শরীরের তাপ অতিশয় 
বৃদ্ধি হয়| জিহ্বা লাল ও শুল্ক হয়। নাড়ী স্থল ও ক্রুতগামী। অত্যন্ত 
শিরোবেদন! হয়। মুখমণ্ডল রক্তিমাভ হয় । রোগী অস্থির ও চঞ্চল হয়; 
তাহার গা বমি বমি” করে, কখন কখন বমির সহিত পিত্ত উঠিতে দেখা 
যায়। এই জর যদি কঠিন হইয়া দাড়ায়, তাহ! হইলে, উক্ত লক্ষণ সমূহের 
সহিত মাথা! ঘুরা, প্রলাপ বকা, ভ্রম অথব। সংজ্ঞালোপ হইতে দেখা যায় । 
কখন বা পিত্তভেদ, পিত্তবমি ও পাওরোগ হইতে দেখ! যায়? অভিন্তাঁস 
জর অধিক দিন স্থায়ী হয় না) 
গ্যাক্ট্োইন্টেষ্টাইন্তাল্‌ জরে 5০1 (টাইফইভ্‌) ও ম্যালেরিক়। এই 
উভয় রোগের লক্ষণ সকল দেখিতে পাওয়া 
0525070-10695111)21 যায়। 704. )081021 (ডাঃ জুবেয়ার ) এই 
চাই). প্রকার একটি রোগীর বিষয় বর্ণনা করিয়াছেন । 
ইহার জর ২১ দিন স্থায়ী হইয়াছিল। ইহা 
টাইফইড. অথবা ম্যালেরিয়া! ছুয়ের একটিও নয়। কুইনিন দিয়! 
জ্বরের কিছুমাত্র উপশম হয় নাই। জিহ্বা 50:095 ( সর্ভিনূ) 
বা ছাতাঘ্বারা আচ্ছাদিত ছিল৷ পেটে কোনরূপ বেদন! থাকিতে দেখা 
যায়না । 
[70510010 5551 ( থার্দ্িক্‌ ফিভর্‌ ) ব! সঙ্দিগম্মি জরে রোগী প্রথম 
ৃ হইতেই অন্ঞান হইর1 মৃত্যুমুখে পতিত হইতে 
06001006501 
সন্ধি গার্থ্বি ঘর ও পারে, নয় ত প্রথমে অত্যন্ত মাথার যন্ত্রণা হয়, 
ম্যালেরিয়। 1 শেষে অজ্ঞান হইয়া পড়ে। তাপ ১০৭” হইতে 
১০৮০ পধ্যস্ত উঠিতে দেখা যায়। ম্যালেরিয়৷ জরে স্থল বিশেষে রোগীর 
সংন্ঞা লোপ হইতে দেখ! বায় । 41151708০ (থার্দ্িক্‌) জরের কারণ 
_. শ্রচণ্ড হুধ্যতাপ | ইহাতে রোগী প্রথম হইতে অন্ঞান হইয়! পড়ে। 
ম্যালেরিয়! জরে কয়েক দিবস পরে অন্ঞান হয়। 


চে 


ম্যালেরিয়া । তত 


এ দেশে কয়েক প্রকার অর হইতে দে যার,_ইহারাঁ 
বিশেষ কোনও শ্রেণীর অন্তভুক্ি.. মহে 
ইহাদ্িগকে ম্যালেরিয়া বলিতে পারা বায়' 
না, কেননা কুইনিন্‌ দ্বার ইহাদের কিছুই 
করিতে পারা যায় না। শ্লীহা ষ্কতাদিরও বৃদ্ধি হয় নাঁ। এই সকল 
জ্বর হৃর্য্যতাপ প্রবুক্তও নহে । মন্তিকজাত উপসর্গাদিই এই সকল 
জ্বরের প্রধান লক্ষণ ৷ ইহাদের কারণ “থর হয় নাই। 
কেহ কেহ পৈত্তিক একজরকে খতু জ্বর কহিয়। থাকেন। 
কেহবা মালেরিয়া বলিয়! স্থির করিয়াছেন। 
এই জর সহস! দেখা দেয়, ছুই এক দিবস 
মাত্র স্থায়ী হইয়া, দুর হইয়া যায়। 
ইহাতে রোগীর গা বমি বমি করিতে থাকে । কখন কখন পিত্ৃবমি 
হইতে দেখা যায় ও গাত্র হরিদ্রাবর্ণ হয়! ম্যালেরিয়া! জর আরও 
মালেরিয়া ও অন্তবিধ কয়েকটি জরের সহিত ভূল হইবার সম্ভব। 
ঘ্বর। যথা 91600171081 ( ইউরিথেল, ফিভর্‌ ) 
উত্যাদি । 
বঙগদেশের কোন কোন স্থানে, বিশেষতঃ মুর্শিদাবাদ, বীরভূম, বাকুড়া 
ম্যালেরিয়া ও “স' জর” বা প্রভৃতি জেলায় এক প্রকার জ্বর হতে দেখ! 
“থাতশিরা” আ্বর। যায়; তাহাকে মুর্শিদাবাদ অঞ্চলে “সীজর” জর 
এবং স্থলবিশেষে “বাঁতশিরা” জর কহিয়া থাকে । ম্যালেরিয়! জরের 
স্তায় ইহাতেও কম্প ও শীত হইয়! থাকে । অনেক সময়; এই জর 
অমাবন্ত! ও পূর্ণিমা তিথিতে হইতে দেখ! যায়। এই জরের বিশেষত্ব 
এই যে, ইহাতে 15001918600 0108127815 ও 15000915900 212005 
(লীক্ষ্াাটিক্‌ নালীসমুহ ও গর্থি ) সমূহের প্রদাহ হয়। এট জর ছুই তিন্‌ 
দিবস থাকিয়া সারিয়! যায়; কিছুদিন পর পুনরায় দেখা হয়। কুরওড ও শ্লীগদ- 


সম্তিফঞ্জ।ত উপসর্গ সম্বলিত 
অন্ত।ন্ঠ জ্বর ও ম্যালেরিয়া । 


পেম্তিক একজ্বর ও 
ম্যালেরিয়া । 


১৩৪ ম্যালেরিয়া । 


(গোদ) এই জ্বর হইতে উৎপন্ন হয় | 7112175 580001015 15010011715 
(ফাঈলেরিয়া স্তাংগুইনিষ্‌ হোমিনিস্‌) নামক এক প্রকার কীট ইহার কারণ। 
ম্যালেরিয়া জর ও টাইফইড. জবর অনেক সময় চিনিক্ব| উঠা কঠিন । 
এই উভয় রোৌগেই রোগীর কোষ্ঠবন্ধ থাকিতে 
পারে; উভয় রোগেই প্লীহা ও যক্কৃতের বৃদ্ধি 
হইতে পারে। জিহ্বা শুফ ও ছাতাঘ্বারা আচ্ছাদিত হয় । প্রলাপ ও 
ভুলবকা এই উভয় রোগেরই একটি লক্ষণ । টাইফইড. জরে রোগীর 
উদরদেশে এক শ্রকার গোলাপী রঙ্গের 2:40610 ( ইরাপ্সন্) বা দাগ 
মালেরিয়৷ ও টাইফইড. নির্গত হয়, ম্যালেরিয়ার তাহা হয় না। কখন 
মিশ্র স্বর । কখন আবার এরূপ এক-জবর দুষ্ট হইতে পারে, 
যাহাতে ম্যালেরিয়া ও টাইফইড.- উভয় রোগের লক্ষণ প্রকাশিত 
হইয়াছে। প্রথমে কম্প দিয়! জর হয়ঃ জরের পঞ্চম দিবস হইতে 
টাইফইভ ব! সান্নিপাতিকের লক্ষণাবলী দেখ! দিতে থাকে । স্থল বিশেষে 
প্রথম হইতেও দেখা গিয়াছে । 
পুরাতন ম্যালেরিয়া জরের সহিত কালাজ্বরের অনেক সময় গোল হয়, 
ইতিপূর্বে ইহাদের বিষয় সবিস্তার বর্ণিত হইয়াছে ( পৃঃ ১১২--১৮)। 


ম্যালেরিয়া! ও টাইফইড.। 


রোগের পরিণাম ফল । 


ম্যালেরিয়ার পরিণাম ফল তিনটি বিষয়ের উপর নির্ভর করিতেছে 

১ম--রোগীর বয়ঃক্রম। (২য়)-রোগীর জীবন যাপনের ধরণধারণ। 
(৩য়)__বিশেষ বিশেষ লক্ষণ সকলের প্রকাশ | 

আমাদের দেশে একবৎসরের অল্পবয়স্ক শিশুরা সর্বাপেক্ষা ম্যালে- 

রিয়া মরিয়। থাকে । এক বোম্বাই প্রদেশে 

ৃ শতকরা ২৫টি শিশুর মৃত্যুর কারণ ম্যালেরিয়৷ । 

_ অতিশয় প্রবীণ বয়স্ক ব্যক্তির ম্যালেরিয়া হইলে, ফল আশঙ্কাজনক মনে 


বয়তক্রম | 


ম্যালেরিয়! ৷ ১৩৫ 


করিতে হইবে । যে সকল ব্যক্তি অতিশয় সুরাঁসক্ত “এবং সর্ববিষয়ে 
রে৷গীর জীবন যাপনের অমিতাচারী, অত্যন্ত ইক্জিয়পরায়ণ, তাহাদের 
বর ম্যালেরিয়া হইলে, শীঘ্র আরোগ্যলাভ করিতে 
সমর্থ হয় না। অনেকের ধাঁরপা, অহিফেনসেবীদের ম্যালেরিয়! তাদৃশ 
পীড়িতে পারে না। যে বৎসর মোটের উপর কোনস্থানের স্বাস্থ্য ভাল 
থাকে, সে বৎসর ম্যালেরিয়া সেস্থলে তেমন 
মারাত্বক হইতে পারে না। ব্যাপক অবস্থায়, 
ন্যালেরিয়। প্রায় কঠিন ও মারাত্বক তইয়৷ পড়ে । জ্বরের সহিত নিয়- 
বিশেষ বিশেষ লক্ষণ লিখিত উপসর্গ সকল সংযুক্ত হইলে, বিপজ্জনক 
গিহারর মনে করিতে হইবে । এল্জাইড.ও এভিন্তামিক্‌ 
লক্ষণ প্রকাশ, মন্তিষ্ষজাত উপসর্গ সকল, যথা,-__তন্ত্রাভাব, মাথাঘুরা, 
মচ্ছা, ভ্রম, মোহাঁদি উপস্থিত.হইলে, রোগ প্রায় কঠিন হইতে দেখা ষায়। 
পুরাতন ম্যালেরিয়া জরের ফলাফল, 11551 (লিভার্) য্কৎ, 1101067 
( কিডনি ) মৃত্রযন্ত্র, 1০81 (হাট ) হ্বদ্পিও প্রভৃতি ইন্্রিয়সমূহের অব- 
স্থার উপর নির্ভর করে। এই সকল যন্ত্রের বদি এতদুর অপকর্ষ সাধিত 
হয় যে, উহাদের শ্ব স্ব কার্য সম্পন্ন হইতেছে না-_তাহ! হইলে 
রোগী আর আরোগ্লাভ করিতে সমর্থ হয় না। তাহ। না হইলে, ফল 
স্থববিধাজনক মনে করিতে হইবে । পুরাতন জরের গ্রথম অবস্থায় 
যে শোথ (01:95 ) হইতে দেখ| যায়, তাহ! চিকিৎদাসাপেক্ষ। 
শেষ অবস্থায় যে শোথ ও রক্তহীনতা হয়, তাহ! হইতে রোগীর 
আরোগ্যলাভ কর! অসম্ভব । এই অবস্থায়, 11561 ( লিভর ) বা যরৎ 
11581 (হার্ট ) বা হৃৎপিণ্ড প্রভৃতি আভ্যন্তরীণ যন্ত্রসমূহের এতদুর অনিষ্ট 
সাধিত হইয়া থাকে যে, তাহাদের আর প্রক্কৃতিস্থ করিবার উপায় থাকে 
ন।; স্থতরাং রোগীও আর আরোগ্যলাভ করিতে সমর্থ হয় না। 


স্তানীয় স্বাস্থ । 


ব্রয়োদশ অধ্যায়। 


11 41,71২14- 2িঞাািঠ দ 


ম্যালেরিয়া _চিকিশুসাপ্রকরণ । 


ম্যালেরিয়া জরের ব্রন্ধান্্র_কুইনিন্। ইহার তুলনায় অন্তান্ত ওবধ 
কিছু নয় বলিতে হয় । জ্বর যখন ম্যালেরিয়া 
বলিয়৷ নিশ্চিত স্থির হয়, তখন কুইনিন্‌ না দিয়া 
চিকিৎসা করা, একরূপ স্বেচ্ছাকৃত অবহেলা বলিতে হইবে । একথ' 
সতা বটে, স্থল বিশেষে কুইনিন প্রয়োগ করা, যুক্তিসঙ্গত ও নিরাপদ 
নহে; কিন্ত সৌভাগ্যের বিষয়, এরূপ স্থল কদাচিৎ দেখিতে পাএয়া 
যায় । জর ম্যালেরিয়া বলিয়া চিনিতে পারিলে, চিকিৎসকের কর্তব্য-_ 
কুইনিন প্রয়োগের স্থুষোগ অনুসন্ধান কর! । 
কুইনিন নান! উপায়ে প্রয়োগ করিতে পার! ষায়। সচরাচর দ্রবী- 
ভূত অবস্থার, মুখদ্বার| প্রয়োগ কর! হইয়। থাকে ; 
কিন্ত যদি এমন হয় যে, রোগী মুখ দ্িরা ওষধ 
গিলিতে পারিতেছে না, অথব! খাইবামাত্র বমি করিয়! তুলিয়। ফেলি- 
তেছে, তাহা হুইলে মলদ্বার দিয়! প্রয়োগ কর! যাইতে পারে) ইহাও 
যেখানে অসম্ভব হইয়া উঠে, কিম্বা কুইনিনের ক্রিয়া অবিলম্বে উৎপন্ন 
করিবার প্রয়োজন হয়,11590011710 5111080 হোইপোডভার্মিক্‌ সিরিঞ্জ ) 
নামক পিচ্কারীর সাহাযো ত্বকৃ কিহ। শিরার (৬10) মধ্যে প্রয়োগ করা 
যাইতে পারে। পুর্বে লোকের সংস্কার ছিল যে, জর আমনিবার ২।১ 
ঘণ্টা কুইনিন্‌ শ্রয়োগ করিলে, আর 
ই রি জ্বর রি পারে ্ বলা বাহুল্য, এ বিশ্বাস 
১ নিঙ্ুল নহে। জ্বর আসিবার অব্যৰহিত 
পূর্বে কুইনিন্‌ দিলে, জর দ্লাসা ত বন্ধ হযই না, উপরন্ত রোগীর নানা 


কুইনিন্‌ 01:01105, 


প্রয়োগের উপায়। 


ম্যালেরিয়া । ১৩৭ 


প্রকার যন্ত্রণার উদয় হইতে দেখা যায়। মাথার যন্ত্রণা বুদ্ধি হয়; “গা 
বমি বমি” করিতে থাকে | পালাজরে, জরের উপর কুইনিন্‌ দিলে জ্বরের 
ভোগকাল হাঁস হয় না । জর যে সময় কমিতে থাকে, সেই সময় হইতে 
কুইনিন্‌ প্রয়োগ কর! কর্তব্য । [২7103 ( রেমিটেন্ট ) বা এক 
জ্বরে, জরের ভ্বাসকালে কুইনিন্‌ দিবেন। আর যে জ্বরের হাঁস বৃদ্ধি 
নাই--দিবারাত্র একভাবে থাকে, তাহাতে সর্ব-সময়েই কুঈনিন্‌ দিতে 
পারা যাক) প্রত্যেক প্রকার জরের বিশেষ চিকিৎসা আমরা উল্লেখ 
করিতেছি । 


[171২1017111 1771৬ 171২---171 2711 2 
পালাজ্বর-_চিকিৎসা | 


আমাদের বাঙ্গালাদেশে সাধারণতঃ ছুই প্রকার পালাজর দৃষ্ট হইয়া 
থাকে-প্রাত্যহিক (এ0091211), যাহা প্রত্যহ ছাড়িয়া! ছাড়িয়া এক 
সময়ে হইতে পাকে 2 আর তৃতীয়ক (691057) যাহা একদিন অস্তর 
পালাক্রমে হইয়। থাকে | চাতুর্থক জর (ব109727) অতিশয় বিরল । 
পালাজর মোটের উপর তেমন মারাত্মক নয় কিন্তু ইহাদের সঙ্গে 
কতকগুলি উপসর্গ যুক্ত হইলে প্রাণনাশক হতেও পারে । 
জর আসিবার পূর্বে রোগীর কম্পন ও শীত হয়, এ সময় রোগীকে 
গরম বস্ত্রঘ্ধারা আচ্ছাদিত করিয়া দ্বিবেন। 
০০10 51286. রি ্ 
শীতার্ত অবস্থ]। কিছু পান করিতে অথবা খাইতে দিবেন 
না। অত্যন্ত পিপাঁস! হইলে, একটু জল 
অথব! গরম চা দিতে পারেন। শীত ও কম্প অত্যন্ত বেশী হইলে, 
কতকগুলি বোতলে গরম জল পৃরিয়, রোগীর শয্যার চারি পার্খে 
স্থাপিত করিবে । 17৮76 ০£ 4£0051--নাইট্াইট, অফ. ফ্যাল 


১৩৮ ম্যালেরিরা ৷ 


নামক ওষধে স্থীতার্তকালে, যন্ত্রণার অনেক লাঘব করিনা; থাকে । 
কেহ কেহ [1000 011-_টিং ওপিয়াই পূর্ণ মাত্রায় ব্যবস্থা করিয়া 
থাকেন; ০০1০:০০:9--ক্লোরোফর্মের ঘ্রাণ লইলে যন্ত্রণা দুর হয় । 
তাপকাল উপস্থিত হইলে, রোগীর গাত্র হইতে বস্তাদি মোচন 
করিয়া! দ্রিবেন। সামান্ত গরম জল দ্বারা গা 
120 5028£6 ৃ 
তাপকাল। মুছাইয়। দ্রিবেন। রোগীকে ইচ্ছামত শীতল 
জল, সোভাওয়াটার, লেমনেড. প্রভৃতি পান 

করিতে দিবেন । [গ পরিশিষ্ট ১৩, ১৬, ১৭, ১৮] [খ পরিশিষ্ট ৭, ৮, 
৯, ১০১ ১১] । ফিভার মিকৃষ্চার দ্বারা জরের ভোগকাল হাঁস করিতে পার 
যায় না, তবে ইহাদের দ্বার রোগী কতকটা৷ স্সিগ্ধতা অনুভব করিয়া থাকে । 
[খ পরিশিষ্ট ১ হইতে ৩ ]। 

রোগীর যদি মাথার অত্যন্ত যন্ত্রণা হয় তাহা হইলে, শীতল জলের 
পটি, বরফমিশ্রিত জলের পটি, বরফ অভাবে 
অডিকলোন মিশ্রিত জলের পটি দিবেন। এক 
খণ্ড পরিষ্কৃত পাত্ল৷ স্তাকৃড়। জলে ভিজাইয় মাথায় দিবেন । স্যাকৃড়াখানি 
ষেন একহার! অবস্থায় মাথায় স্থাপিত করা হয় । সাবধান, যেন ৩1৪ 
পুরু করিয়! দেওয়। না হয়, তাহ! হইলে ফল বিপরীত হইবে । 

যদ্দি রৌগীর চক্ষু রক্তবণ হয়, তাহা হইলে জানিতে হইবে মাথায় 
অধিক রক্ত চড়িয়াছে। এ অবস্থায় রোগীর 
মাথায় বরফ দ্বিৰেন, অভাবে শীতল জলের পি 


মাথার যন্ত্রণা ' 


সন্তিষ্কের রক্তাধিকা: 


দ্বিবেন। 
ব্রন 50305. ঘন্নাবস্থায় পরিধান ও গাত্রের বস্ত্রাদি 
ঘর্থাবসথা। বদ্‌লাইয়া দিবেন । শুফবন্ত্র বার ঘাম মুছাইর। 


দিবেন। ঘম্মাবস্থা দুর হইলে, রোগী ইচ্ছা করিলে উঠিয়া! বসিতে পারে, 
রক আধ পা চলিতেও না পারে এমন নয় । 


ম্যালেরিয়া । ১৩৯ 


জরের প্রারস্তে রোগীর যদি অত্যন্ত বমি হইতে থাকে, তাহা হইলে, 
5007801) (( ই্টমাক্‌ ) অনুস্থালীর উপর একটা 
51191850101) 98179915 ( এম্প্লাসটাম্‌ সিনা- 
পিন্‌ )বসাইয়া দিবেন ৷ তাহাতে ও বমি না থামিলে, ১০১২ জোটা 
ঢ0০৮00%1 (টিং ওপিয়াই ) জলের সহিত সেবন করিতে দিবেন । 
অথবা ত্বকের নিয়ে এক বিন্দু হইতে তিন বিন্দু 1?ণ. 100111)19 (লাইকার্‌ 
মফিয়া) প্রয়োগ করিবেন । শিশুদিগের বেলায় ওপিয়াম ব। মরফিয়৷ প্রয়োগ 
করিতে নাই | জবেন তাপকালে বমি হইতে থাকিলে, রোগীকে 
বরফ চুষিতে দিবেন) ইহাতে যি বমি নিবা- 
রিত না হয়, তাহ! হইলে [ খ পরিশিষ্টের 
৩ সংখা! ] ওষধ দিবেন । এই ওঁষধ ফিভর মিকৃশ্চারের পরিবর্তে বাবহৃত 
হইতে পারে। উহার পাকাশয়ের উগ্রত! নাশ করিবার অসাধারণ শক্তি 
আছে। কেহ কেহ এক ফোট! মাত্রায় টিং আয়োভাই সেবন করিতে 
দিয়া ফল পাইয়াছেন । ভাইনাম্‌ ইপিকাক্‌ (৮177017) 106০8০) এক 
ফোটা মাত্রায় প্রত্যেক ঘণ্টায় সেবন করাইয়! আশ্চর্য ফল প্রাপ্ত হওয়! 
গিয়াছে । ছুই তিন বার সেবন করার পর, আর বমি হইতে দেখা যার 
নাই। 4১০10 75010052010 01]. (ফ্যাসিড, হাইড়োস্তানিক্‌ ভিল্‌) 
নামক ওষধ ২1৩ ফোটা মাত্রায় প্রয়োগ করিলে, বমি নিবারিত হইতে 
দেখা যায়। [ খ পবিশিষ্ট ৫৮ ] 
রোগীর যদি আহারকরণাস্তর জর হয়, কিস্বা মাক (9:০10901) 
টরারা বাদ বা অবস্থালীতে ভুক্তদ্রব্য আছে বলিয়৷ 
১ অনুমিত হয়, কিম্বা যদি রোগীর বার বার 
বিরেচক ও বমনকারক কাটবমি হইতে থাকে, তাহা হইলে 
বি ূ বমনকারক 'উষধ সেবন করাইয়। রোগীকে 
বমন করাইবেন । 1০৪০ ( ইপিকাক্‌ ) অথবা 2050510 ( মাষ্টার্ড. 


বমি । 


তাপকালে বনি। 


১৪০ ম্যালেরিয়া । 


জলে গুলিয়া সেবন করিতে দিলে, সহজেই বমি হইয়৷ যাইবে। 
একবারের অধিক বমনকারক ওঁষধ দিতে নাঁই। বমনকারক ওঁষধের 
মধ্যে ইপিকাক্‌ ও মাষ্টার্ড সর্বশ্রেষ্ঠ নিরাপদ ওষধ। [খ পরিশিষ্ট 
২০, ৩০] অনেকের বিশ্বান॥ কুঈনিন প্রয়োগ করিবার পুর্বে 
'রাগীর কোষ্ঠ পরিষ্কার করিয়া লয়! একাস্ত আবশ্তক। এই বিশ্বাস 
বশতঃ তাহারা 701820%5 (বিরেচক ) ওষধ দ্বারা রোগীর কোষ্ঠ 
পরিফার না করিয়া! কুইনিনের বাবস্থা করিতে চাহেন ন!। সাধারণতঃ 
ইহাতে ফল ভালই হইতে দেখা যায়। কিস্তৃকুইনিন প্রয়োগ করিবার 
পুর্বে বিরেচক ওষধ প্রয়োগ করিতেই হইবে, একথ। আমরা বলিতে 
পারিনা । জর যেখানে অত্যন্ত কঠিন, কুইনিন দিতে বিলম্ব করিলে 
যেখানে প্রাণ লইয়! টানাটানি, সেরূপ স্থলে তিলমাত্র বিলম্ব না করিয়! 
কুইনিন দিবেন । এখানে কোষ্ঠ পরিষ্কার করিবার আশায় ব£সয়। থাকিলে 
চলিবে না। কে বলিতে পারে তাহার পুর্বে রোগীর জীবনান্ত হইৰে না? 
ম্যালেরিয়! জ্বরে 0810861ঘ০ ( বিরেচক ) ওষধের যে, কোন আবশ্তকতা 
না, আমরা এমন কথা বলতেছি না । আবপ্তক যথেষ্টই আছে। প্রথমে 
বিরেচক দ্বারা কোষ্ঠ পরিফার করিয়| লইয়।, পরে কুইনিন প্রয়োগ করিলে, 
রোগী সহজেই কুই'নিন সহ করিতে সমর্থ হয়, বমি প্রভৃতি হয় না । আরও 
উহা! আমরা কতবার দেখিয়াছি, কুইনিনের জর প্রতিরোধক যে শক্তি 
'আছে, তাহ! ইহাতে বৃদ্ধি হউয়া৷ থাঁকে | ইন্টারমিটেপ্ট, (106671- 
1৩0) ও রেমিটেপ্ট (£910166506 ) জরে যদ্দি প্রথমে বিরেচক দেওয়া 
হয়, তাহা হইলে কুইনিনের কার্ধ্য অতি ম্থচারুরপে সম্পার্দত হইতে 
দেখ! যায় ; সুতরাং জ্বর চিকিৎসায় বিরেচক ওষধের প্রয়োজন নাই, এ 
কথ! কি করিয়া বলিতে পার! যায় ? তবে জর যেখানে অত্যন্ত কঠিন, 
কয়েক ঘণ্টার মধ্যে প্রাণঘাতক হইয়! উঠিবার সম্ভব, সেরূপ স্থলে বিলম্ব 
না করিরা চিকিৎসক যেন কুইনিন শ্রায়োগ করেন, ইহাই আমাদের 


ম্যালেরিয়! ৷ ১৪১ 


একান্ত অনুরোধ ! বিরেচক ওঁধধ অনেকগুলি | ইহাহ্দর মধ্যে ০৪9০1 
911 ( ক্যাষ্টর অইল) সর্বাপেক্ষা! নিরাপদ ; কিন্তু ভ্ঃখের বিষয়, অনেকে 
ইহা গলাধঃকরণ করিতে পারেন ন1ঃ ইহার নাম শুনিলেই তাহার্দের আতঙ্ক 
হইতে দেখা যায় । ইমাল্সন্‌ (5000191017) অবস্থায় ইহা কতকটা সুখ- 
সেব্য হয়। [খ পরিশিষ্ট ১৩]। 55:0115 [০9%1091 (লিভ লিট স 
পাউডার ) ও 0810786] ( ক্যালোমেল্‌ ) উত্তম বিরেচক। [ খ পরিশিষ্ট 
১৪ হইতে ২০ ]। ০৪101201 দ্িয়। জোলাপ ন! খুলিলে ছয় ঘণ্টা পরে 
1901286150 52109 ( পার্গেটিভ, সল্ট ) প্রয়োগ করিতে হয় [খ পরিশিষ্ট 
১৯]। পৈত্িক একজরে ক্যালোমেল্‌ বড় উপকারী ; প্রয়োজন হইলে 
পুনঃ পুনঃ প্রয়োগ করিতে পার! যায় । আঁর এক কথা এই যে, জরের 
সময়ে উগ্র বিরেচক (90906 7018961৮) দিতে নাই, তাহাতে অনেক 
সময় অনিষ্ট হইতে দেখ! গিয়াছে । 
আমাদের দেশে পল্লীগ্রামের অনেক ব্যক্তির পেটে প্রায় কমি 
(10100 ৮/01729 ) থাকিতে দেখা বায়। বালক 
ক বালিক। ও অশিক্ষিত ব্যক্তি মাত্রই কৃমিরোগে 
ভূগিক্া! থাকে । পেটে কমি থাকায়, অর অনেক 
সময় কঠিন আকার ধারণ করিতে দেখা যায়! শিশুদের বেলায় ০০০- 
015100, ( কন্ভল্সন্‌) খিচুনি হইতে দেখ! গিয়াছে । রোগীর পেটের 
ষনত্রণ হয় । সময়ে সময়ে কলমি মুখ দিয়! উঠিবার চেষ্ট। করে, সেই সময়ে 
রোগীর বুকে বেদন! হয়; নাড়ী ক্ষীণ হয়। রোগী অত্যন্ত ছুর্বল হইয়া 
পড়ে। সম্পূর্ণ অজ্ঞান না হউক, কতকটা জন লোপ হইতে দেখ যায় । 
এই সকল লক্ষণ দেখ! দ্বিলে, লোকে রোগীর “কমিবিকার” হইয়াছে বলিয়। 
থাকে । চিকিৎসকের যদি এমন সন্দেহ হয়, যে রোগীর পেটে ক্কমি 
আছে, তাহা হইলে, 21200511010610 ককমিনাশক) উষধ ব্যবস্থা! করিবেন। 
[ খ পরিশিষ্ট ২১ হইতে ২৫ ] ্ 
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রোগীর তাপ'ষখন কমিতে থাকে ও গাত্র একটু আর্র হইতে দেখা 
যায়, সেই সময় হইতে কুইনিন দেওয়া বিধেয়। 
মৃছ পালাজরে ৫৭ গ্রেখ মাত্রার দিলেই চলিতে 
পারে। দ্রব অবস্থায় প্রয়োগ করিবেন। [খ 
পরিশিষ্ট ৮০, ৮১, ৮২ ]1 বটিকার আকারে প্রয়োগ করিলে, অনেক 
সময় অপরিবর্তিত অবস্থায় মলের সহিত বাহির হইয়! যায়, সুতরাং 
কোনই ফল হয় না। এক পাল! শেষ হইয়া, দ্বিতীয় পাল! ন৷ আসা 
পর্য্যস্ত, ১৫1২০ গ্রেণ কুইনিন যাহাতে পড়ে, তাহার বাবস্থা কর! 
কর্তবা। 
নুইন্লাইন্সেল হিিকজ্। (1009 60606 ০1 0887106 ) 2 
কুইনাইন্‌ আবিষ্কৃত হওয়ার পুর্বে সিন্কোনা! (০120)909) ব্যবহৃত 
হইত। পুর্বকালে চিকিৎসকের! কুইনাইন্‌ বা জিন্কোনা এত অল্প 
'মাত্রায় প্রয়োগ করিতেন যে, তন্ঘারা অনেক সময় কোনই ফল হইত না; 
এই কারণে কুইনাইনের ম্যালেরিয়ার জর দূর করিবার শক্তি সম্বন্ধে লোকের 
মনে যথেই সন্দেহ ছিল। ১৮৩৪ খুঃ অন্দে 0181110 ( মেইলট.) এ 
ভ্রমটির অপমোদন করেন । তিনি অধিক মাত্রায় কুইনাইন্‌ প্রয়োগ করিয়া 
ইহার কার্যকারিতা শক্তি সে সময়কার চিকিৎসক সম'জকে বুঝাইতে 
সমর্থ হইয়াছিলেন ৷ কুইনাইনের ব্যবহার সম্বন্ধে একটি ভুল দুর হইল 
বটে কিন্ত আর একটি ভূল উনবিংশ শতাব্দির শেষ ভাগ পর্য্স্ত প্রবর্তিত 
থাকিতে দেখা গিয়াছিল। তখন কুইনাইন্‌ দিয়! জর বন্ধ হইলে আর 
কুইনাইন্‌ দেওয়। হইত না, তাহার ফলে, জবর উপ্টাইয়৷ পাণ্টাইয়৷ হইতে 
থাকিত এবং লোকে তাহাকে “কুইনাইন্‌ আট্কান”* জর ৰবলিত। এই 
রূপে কুইনাইন্‌ সম্বন্ধে লৌকের একটা কুসংস্কার জন্মাইয়া ছিল ; কুসং- 
স্কারটা ষে সম্পূর্ণভাবে দ্বর হইয়াছে, তাঁহ। বলা যার না) তথাপি এখন 
গ্ীনেকেই হর বন্ধ হওয়ার পরও কিছুদিন ধরিয়! কুইনাইিম্‌ ব্যবহার করিতে 


কুইনিন প্রয্লোগকাল ও 
মাত্র! । 


ম্যালেরিয়া । ১৪৩ 


'অস্বীকার করেন না। কুইনাইন্‌ সম্বন্ধে শেষোক্ত ভূল ধারণাটি সর্ধবপ্রথমে 
ডাক্তার রন্‌ (101 1২০৪5) অপমোদন করিতে চেষ্টা করেন। তিনি যখন 
কার্ধ্যভার লইয়! প্রথম ভারতবর্ষে আসেন, তখন এই দেখেন যে, রোগীদের 
জ্বর বন্ধ হওয়ার পর আর কুইনাইন ব্যবস্থা করা হইত না--তাহাদিগকে 
নিজ নিজ কার্ষ্যে প্রেরণ করা হইত। ইহার ফলে কিছু দিন মধোই তাহাদের 
আবার জর দেখা দ্বিত। ১৮৯৭ খুঃ অবে রস্‌ (২০95) সাহেবের নিজের 
ম্যালেরিয়া হয়। জর ত্যাগ হওয়ার পর তিনি ৪ মাস ধরিয়! প্রত্যহ 
কুইনাইম্‌ সেবন করিয়াছিলেন--তাহার ফলে তাহার জরের আর পুনরা- 
বৃত্তি হইতে পারে নাই । 
আজকাল পূর্ববাপেক্ষা অধিকতর কুইনাইন্‌ ব্যবহৃত হইতেছে সতা, 
কিন্ত জর বন্ধ হইলে কতদিন ধরিয়া কুইনাইন্‌ ব্যবহার কর! উচিত তাহা 
অনেকেই জানেন না। কুইনাইন্‌ প্রয়োগ সম্বন্ধে আর একটি ভূল ধারণ! 
অনেকেরই আছে -_সেটি হইতেছে যতক্ষণ জর থাকে ততক্ষণ কুইনাইন্‌ 
কিছুতেই দিতে চাহেন না । 
কুইনাইনের শোষিত হওয়া ও নিজ্রমণ (:4১5০7০০০০ 
&:151107109865010 01 6)0117106) শে 
কুইনাইন্‌ দেহ মধ্যে শোধিত হইয়া পরে মুত্রের সহিত নিষ্রমিত হইয়া 

যার়। কুইনাইনের কোন দ্রব (5018600 ০ 0010119 ) শরীরে 
কোন একটি শিরার মধ্যে গ্রবেশ করাইয়া! দিলে, কয়েক মিনিটের মধ্যেই 
মৃত্রের সহিত নির্গত হয় ৷ মুখঘ্বার! প্রক্নোগ করিলে ১৫ মিনিটের মধ্যেই 
মৃত্রের মধ্যে ইহার একটু না৷ একটু থাকিতে দেখ! যায়। কুনাইন ঘটিত 
অনেকগুলি লবণ :(5810 ) আছে। শোধিত হওয়া শক্তি সকলেরই 
সমান নহে। কতকগুলি অপেক্ষাকৃত শীন্ত্র শীঘ্র শোধিত হয়, কতকগুলির 
বেশি সময় দরকাঁব হয় । মোটের উপর বলিতে গেলে ৪ হইতে ১২ ঘণ্টার 

মধ্যে কুইনাইন্‌ অনেকটাই মৃত্রের সহিত নির্গত হইয়া যায় । কিন্তু একটু 
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আদটু কুইনাইন ৯ দিন পধ্যস্ত দেহের মধ্যে থাকেই থাকে । ষতট! 
কুইনাইন গ্রহণ কর! বায়, তাহার ৬ অংশ দেহ মধ্যে ধ্বংস হইয়া যায়, 
বাকিটা মুত্রাদির সহিত নির্গত হয় | 

কুইনাইনের যে লবণটি (5916) বত বেশি দ্রবণীয়, সেটি তত শীঘ্র 
দেহ মধ্যে শোবিত হইতে দেখা যায় । খালি পেটে গ্রহণ করিলে ইহা 
আবার যত শীঘ্র শোষিত হয়__এমন পূর্ণ উরে হয় না। অল্প মাত্রায় 
বারবার গ্রহণ করিলে মোটের উপর যত শীঘ্র শোধিত হয়, এমন সবটা 
একবারে খাইলে হয় না। গুহা দ্বার দিয়া প্রয়োগ করিলে, ইহার 
কতকটা ২৫ মিনিটের মধ্যে মৃত্রের মধ্যে দেখিতে পাওয়া যায়। জবর- 
ক্ষেত্রে কুইনাইন্‌ প্রয়োগ করিলে, শোষণ সম্বন্ধে বিশেষ কোন বৈলক্ষণা 
ঘটিতে দেখা যায় না। কিন্তু পেটের অবস্থা বদি ভাল না থাকে, তাহা 
হইলে ইহার শোষণ সম্বন্ধে বিশেষ বিলম্ব ঘটিতে পারে । কুইনাইনের 
অনেকগুলি (9815) আছে; এম্থলে তাহাদের দ্রবণীয়তা, নিক্রমণ- 
কালাদি সম্বন্ধে একটি ধারাবাহিক তালিক! প্রদ্নন্ত হইতেছে ১--- 


নাম কতট! কুইনাইন্‌ জ্রবণীয়তা কত শীঘ্র 
আছে। মূত্র দৃষ্ট হয়: 

[119 070901)102705 2০9% 
(বাইহাইডোক্রোরাইড) (শরতকর| ৭০ ভাগ) ১ ভাগ ১ ভাগে ১৫ মিনিট 
[75070011071266 87% এ এ 
€ হাইড ক্রোরেট, ) (৮১ ভাগ) (১ ভাগ ৫০) ভাগে 
£05255 84% ৩০ বিনিট 
(এসিটেট,) . (৮৪ ভাগ) ধ এ 
(025 67% (১৮২০) 
€ সাইটে,উ.) (৬৭ ভাগ) 
13152100126 509% 


বাই সালফেট.) ৫৯ ভাগ (১/১১) 
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নাষ .. কতট। কুইনাইন্‌ জবণীয়ত। কত শীন্র মূত্র দৃষ্ 
আছে। হয়। 
501017216 73-5% ত্র শর 
(সাল ফেট.) ৭৩.৫ ভগ ১/৮০ 
1270205 20% সাষান্ ৪৫ মিনিট 
€ ট্যানেট, ) ২০ ভাগ 
[:000121185 87% ১/১২৫০০ ১৮০ মিনিট 
ইউকুইনাইন্‌ ) ৮১ ভাগ্গ 


009371910। ( কুইনিজম্‌ ) ;- 

অধিক মাত্রায় প্রয়োগ করিলে, কুইনাইন্‌ কর্তৃক নিয়লিখিত 
উপসর্গাদি দেখ! দেয়,-কান ভে! ভে)! করা, বধিরতা, মাথা- 
ঘুর], মাথাধরা, চক্ষু তারকার প্রসারণ (481501010০৫ 00115), 
আমবাত (010155118%) গাত্র লালবর্ণ হওয়া, (215080158 ) 3 
বিষমাত্রায় (09458070995 ৫095৪) প্রয়োগ করিলে, ০০০0৮91510185 
(আক্ষেপ), 2070500151 ৮7521018593 (পেশীমগ্ডলীর দৌর্ববল্য ) ও 
81910150919 ( অন্ধতা ) প্রভৃতি । এক একজন এমন থাকে, যাহাদের 
অন্ত সামান্ত মাত্রাতেও কুইনাইন্‌ সন হয় না। শুন্ত উদরে 
খেলে, অধ্ধ ঘণ্ট! মধ্যেই কান তে। ভে। করিতে থাকে, আহারাস্তে 
গ্রহণ করিলে যদ্িচ কাঁন ভে! ভে! ন। করুক কিন্ত পরিপাক 
কার্ষোর একটু না একটু গোলযোগ ষে উপস্থিত হয়, তাহ! নিশ্চয়। 
ডাগর র্‌ 001, 7২০53) আহারের কিছু পুর্ববে কুইনাইন্‌ ব্যবস্থা 
করেন । ৭:০1 (টর্টি)র মতে প্রাতঃকালীন আহার (:551- 
150 পর গ্রহণ করিলে, ম্যালেরিয়। কীটাণুদের উপর বেশি কাজ করির! 
থাকে । | 


১৩ 


১৪৬ ম্যালেরিয়া! । 
ম্যালেরিয়।৷ কীটাণুদের উপর কুইনাইনের ক্রিয়া । 


শা 40০11080700 10720 24572517775. 


এ বিষয়ে অনেক পরীক্ষা! হইয়া গিয়াছে । 1-956£80 (ল্যাভেরান্) 
বলেন, ১/১,০০০০০ কুইনাঁইন 71952)0419 11/৬1010 নামক ম্যালেরিয়া 
কীটাধু বিনষ্ট করিতে সমর্থ। বাহার নিত্য কুইনাইন সেবন করেন, 
তাহাদের দেহস্থ কীটাণু নষ্ট ত হয়ই, তাছাড়। উহার্দের 50:95 ( কোরক 
সমুহ ) অনেক পরিমাণে নষ্ট হয় । 0:50 1০95 ( অর্ধচন্জ্াকার ) 
কীটাণুর উপর কুইনাইনের তেমন একট! কাজ হইতে দেখা! যায় না । 

এইজন্যই বাহাদের রক্তে অর্ধচন্ত্রীকার কীটাথু পাওয়া যায়, তাহাদের 
বেলায় কুইনাইন দিয়াও, জ্বর বন্ধ করিতে পারা বায় না । 

যে দেশে ম্যালেরিয়া! জর অপেক্ষাকৃত মুছু আকারে দেখিতে পাওয়া 
যায়, সেখানে অল্প মাত্রায় কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিলেই কাজ পাওয়া যায় । 
কিন্তু যে সকল দেশে জবর কঠিন আকার ধারণ করে, সে সকল দেশে পূর্ণ 
মাত্রায় কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিবার আবশ্তক হয়। কঠিন ম্যালেরির৷ জরে 
কৃইনিনের মাত্রা অল্প হইলে চলিবে না৷ কুইনিনের মাত্রা সম্বন্ধে, ভিন্ন 
ভিন্ন চিকিৎসকের ভিন্ন ভিন্ন মত । কেহ কেহ বলেন, জর ত্যাগ হইলে, 
একবার অধিক মাত্রার কুইনিন প্রয়োগ করিয়া উত্তম ফল প্রাপ্ত হওয়া 
যায়। কেহ কেহ আবার জরত্যাগ কাল হইতে, দ্বিতীয় পালা আমসিবার 
পুর্ব পর্য্যন্ত অল্প মাত্রায় তিন ঘণ্টা অন্তর কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিয়! সন্দর 
ফুল প্রাপ্ত হইয়াছেন--কহেন। সচরাচর জ্বরত্যাগকালে ৫ হইতে ১০ 
শ্রেণ মাত্রায় একবার, পরে ৩ গ্রেণ মাত্রায় ৪ ঘণ্টা অস্তর প্রয়োগ করিলে, 
আশানুরূপ ফল পাওয়। যার। এরূপ ভাবে কুইনিন প্রয়োগ 
করিলে, দ্বিতীয় পালা না হুইবারই কথা, হইলেও অধিকক্ষণ স্থায়ী 
হয় ন।। * 


ম্যালেরিয়া | ১৪৭ 


কুইনিন্‌ দ্বার জর বন্ধ করিয়াই, চিকিৎসা শেষ “হইয়াছে, মনে 
করিলে চলিবে না । জ্বর বন্ধ হইবার প্রেও ২1৩ 
দিবস ধরিয়। দিবসে ২৩ বার কুইনিন্‌ প্রয়োগ 
কর! কর্তব্য। তাহার পর একটী বলকারক (901০) ওষধ ব্যবস্থা 
করিবেন। [ খ পরিশিষ্ট ৮৫ হইতে ৯২ পর্য্যন্ত ]। আর্সেনিক ও লৌহ 
উত্তম টনিক [খ ৮৭ ও৮৮]। ্রীন্মপ্রধান দেশে ম্যালেরিয়। জ্বরের ধর্ম 
এই যে, ইহা! একবার হইলে মধ্যে মধ্যে হইতে থাকে । সচরাচর সপ্তম, 
চতুর্দশ, একবিংশ, অষ্টবিংশ দিবসে হইতে দেখা যায়; এই নিমিত্ত 
অনেকে প্রতি সপ্তাহে এক দিবস টনিক বন্ধ রাখিয়া ৫ গ্রেণ হিসাবে 
দুইবার কুইনিন্‌ সেবন করিতে বলেন। কোষ্ঠ পরিষ্কার না থাকিলে, 
জোলাপ লইয়। কোষ্ঠ পরিধ্ার করিয়া, তাহার পর কুইনিন্‌ সেবন করি- 
বেন। পরে পুর্ব টনিক ব্যবহার করিতে থাকিবেন। ছুই সপ্তাহ 
টনিক বাবহার করার পর, এক সপ্তাহ বন্ধ রাখিয়া, পুনরায় ছট সপ্তাহ 
ব্যবহার করিবেন ; তাহার পর আর বাবহার করিবার বড় একটা প্রয়োজন 
হয় না। এই পাচ সপ্তাহ কাল সময় মধ্যে, হগ্তার এক দিবস, ছুইবার 
কুইনিন সেবন করিতে যেন ভূল না হয়। ৫1৬ সপ্তাহের মধ্যে যদি জর 
আর ন! হয়, তাহা হইলে পুনরায় জবর হইবার অঙি অল্পই সম্ভাবনা থাকে। 
কিন্তু ইযুরোপীয় চিকিৎসকগণ আরও অধিক কাল কুইনাঈন্‌ ব্যব- 
হার করিতে আদেশ করেন-_ইহ! আমাদের বিবেচনায় যুক্তিযুক্ত বলিয়া 
বিবেচিত হয় । বেশী দিন কুইনাইন ব্যবহার না করিলে, জর কুটিয়া 
বাহির হওয়া একান্ত স্বাভাবিক ৷ কুইনাইনের পর্যায়ক্রমে জর হওয়ার 
উপর অসাধারণ শক্তি আছে । এ সম্বন্ধে ০৪০০101 (ক্যাকৃসিনি) অনেক 
পরীক্ষ। করিয়াছেন; তাহার পরীক্ষাফল হইতে বিস্তর জ্ঞানলাভ করিতে 
পারা যায় । তিনি 62120 (16150. ( অল্পক্ষতিকর তৃতীয়ক ) জরে 
নির্নলিখিতরূপ ফলপ্রান্ত হইয়াছেন । 


পরবস্তা চিকিৎস|। 


১৪৮ ম্যালেরিয়া । 


(১) ১৪৫টি রোগীকে প্রথম হইতেই রীতিমত ভাবে কুইনাইন 
দেওয়া হয় | ইহাদের মধ্যে গড়ে শতকর! ৩৭ জনের জ্বরের পুনরাবৃতি 
হইতে দেখ! বায় । 

(২) ৩০১টী রোগীকে রীতিমত (353151596508115) কুইনাইন্‌ 
দেওয়। হয় বটে, কিন্ত জরের প্রথম হইতে দেওয়া! হয় নাই। ইহাদের 
মধ্যে শতকর! ৩০ জনের পুনরায় জ্বর ভয়। 

৩) ১০০২টি রোগীকে প্রতিদিন কুইনাইন্‌ দেওয়! হয়? ইহাদের 
শতকর! ১৫ জনের জর ঘুরিতে দেখ! গিয়াছিল । 

18) ৪০ জনকে কেবল জরের বৃদ্ধি-সময় কুইনাইন্‌ দেওয়া হয়, 
হার্দের শতকরা ৮০ জনের পুনরায় জর দেখ! দ্য়াছিল । 

(৫) ৫& জনকে জরত্যাগ সময়ে দেওয় হয়-_ইহাদের শতকরা ৮৫ 
জনের জরের পুনরাবৃত্তি হইয়াছিল। 

৬) ২৯১ জনকে অনিয়মিত ভাবে কুইনাইন দেওয়া হয়। ইহাদের 
শতকরা ৮৫ জনের জ্বর থুরিতে দেখা গিয়াছিল । 

(৭) যাহাদদের আদৌ কুইনাইন দেওয়৷ হয় নাই, তাহাদের ১ জন 
বাতীত সকলেরই জবর ঘুরিতে দেখা গিয়াছিল। 

এস্থলে “প্রথম হইতে রীতিমত কুইনাইন্‌ প্রয়োগ”, পৰিলম্বে রীতিমত 
কুইনাইন প্রয়োগ” ও “দৈনিক কুইনাইন প্রয়োগ” বাক্যগুলি কি 
মর্গে বাবহৃত হইয়াছে, তাহার কিঞ্চিৎ ব্যাখ্যা আবশ্তক : 

[8119 55312172616 ( প্রথম হইতে রীতিমত)র অর্থ__জরের পালার 
দিন, জ্বর আসার ৩ ঘণ্টা পুর্ব হইতে আধ ঘণ্টা অস্তর ১'৫ হইতে 
* গ্রযাম্‌ (২৩ গ্রেণপ, হইতে ৩০ শ্রেণ.) মাত্রায় ৩৪ বার, কুইনাইন 
প্রয়োগ : কিন্তু ৭ম দিন হইতে কুইনাইন বন্ধ করা। রীতিমতভাবে 
কিন্ত গৌণে (59905198610 9৮৮ 12905)র অর্থ_পুর্বেরই ন্যায়, তবে 
কিঞ্চিৎ বিলম্বে কুইনাইন আরম্ভ করা । 


ম্যালেরিয়া ॥ ১৪৯) 


দৈনিক কুইনাইন (৫8117 98801716) অর্থে সময় বিচার না করিয়া, 
প্রতিদিন কোন এক সময়ে কুইনাইন প্রয়োগ করা । ৭ম দিন হইতে 
আর না দেওয়।। 

কুইনাইন জরের পুনরাবৃতি নিবারিত করিতে পারে কিনা, সে বিষয়ে 
বিস্তর পরীক্ষা হইয়া! গিয়াছে । 701. ২০93 (ডাক্তার রস্‌ ) বলেন, 
কুইনাইন বেশি ন! দিলে এবং বহুদিন ধরিয়া না দিলে, জর একে বারে 
বন্ধ হইতে পারে না। একবারে ম্যালেরিয়ার হাত হইতে মুক্তি পাইতে 
হইলে, এ ছুটি বিষয়ের উপর দৃষ্টি রাখার একাত্ত আবশ্তক । 

1০10 (টর্টি) জবর আসার ২1৩ ঘণ্ট! পুর্ব হইতে কুইনাইন প্রয়োগ 
করিতে আদেশ করেন । জ্বর বন্ধ হইলে কত দ্বিন্ন কি ভাবে কুইনাইন 
দেওয়া উচিত সে বিষয়ে মত-বিরোধ থাকিতে দেখ! বায়। কেহ কেহ 
বলেন প্রাতদ্দিন দিবার আবশ্তক নাই--হগ্তার এক দিনকি ছুই দিন 
দ্বিলেই চলিতে পারে । অবস্থ পুর্ণ মাত্রার দেওয়ার আবশ্তাক ৷ 1২955 
(রন) কিন্তু ইহা অনুমোদন করেন না। তিনি বলেন সপ্তায় এক দিন 
কি ছুই দিন পূর্ণ মাত্রার ব্যবস্থা ন৷ করিয়া, প্রতিদিন অল্প মাত্রার দেওয়! 
অনেক ভাল। ইহাতে রোগীর কোনই কষ্ট হয় না। এখন কথা 
এই যে, ম্যালেরিয়ার হাত হইতে একবারে মুক্তি পাইতে হইলে, কতদিন 
ধরিয়া কুইনাইন ব্যবহার কর! উচিত? 

ভাক্তার রস্‌ বলেন, অন্ততঃ পক্ষে ৪ মাস কাল প্রতিদিন একটু 
একটু করিয়া কুইনাইন সেবন করিতেই হইৰে। তিনি আরও বলেন যে, 
৬ মাস ধরিয়! প্রত্যহ রোগী দি একটু একটু কুইনাইন সেবন করে, 
তাহাতে তাহার কোনই অনিষ্ট হওয়ার সম্ভাবন! নাই। |] 

ম্যালেরিয়া জর চিকিৎসার 11606 001, 7০. 17211 [, 1. ০. 
€ কর্ণাল্‌ পি, হেহির ) ষে ভাবে কুইনাইন প্রয়োগ করিতে বলেন, আমর! 
নিয়ে তাহা উদ্ধৃত করিয় [দিলাম ।-__ * 


১৫০ ম্যালেরিয়া ! 


(অ) জর “বন্ধ হওয়ার, পর--11511272106 00001015817 6৮০1 
( অনিষ্টপ্রবণ প্রাত্যহিক জর ) ক্ষেত্রে প্রথম সপ্তাহ তিন দিন প্রত্যহ 
৩০ গ্রেণ করিয়! | তাহার পর দৈনিক ২০ গ্রেণ করিয়া ৩ দ্রিন ; সপ্তম 
দিনে বন্ধ রাখিবে। 

এটরূপে প্রথম সপ্তাহে সর্বগুদ্ধ ১৫০ গ্রেণ কুইনাইন পড়িবে । 

' (আ1) 01£0219 12911517206 6510200৮০৪1 (সাধারণ অনিষ্ট 

প্রবণ তৃতীয়ক জর ) ১-_ 

ষে দিবস জরের পালার দিন, সে দিন ৩০ গ্রেণ ; ইহার পর একদিন 
অন্তর ৩০ গ্রেণ। এক সপ্তাহে সর্বশুদ্ধ ১২০ খ্রেণ। 

(ই) 1098016 102101510 06105) (দ্বৌোকালীন অল্পক্ষতিকর তৃতীয়ক 
জ্বর ) 

প্রথম ৩ দিবস ৩০ শ্রেণ করিয়! প্রতাঙ ; ইহার পর ৩ দিবস প্রত্যহ 
২০ শ্রেণ করিয়! ; ৭ম দিনে বন্ধ থাকিবে । সর্বশুদ্ধ সপ্তাহে ১৫০ গ্রেণ। 

(ঈ) 01010915 60150 91081) (সাধারণ ভৃতীয়ক জ্বর ) ;-_ 

জরের পালার দিন ৩০ শ্রেণ ও তৃতীয় দিবসে ৩০ গ্রেণ ; সপ্তাহে 
সর্বগুদ্ধ ১২০ গ্রেণ,। 

ইহা হইতে দেখ! যাইতেছে যে, জরের প্রক্কৃতি অন্থুসংরে গ্রথম সপ্তাহে 
কুইনাইনের মাত্রার তারতম্য করার আবশ্তক । দ্বিতীয় সপ্তাহ হইতে 
সকল প্রকার জরেই একই মাত্রায় কুইনাইন দিতে হইবে ) এখন হইতে 
আর জরের প্রকৃতি বিচার করিয়া মাত্রার তারতম্য করার কোন 
আবশ্তক নাই। 

দ্বিতীয় সপ্তাহ _ 

প্রত্যহ ১৫ গ্রেণ করিয়। 

তৃতীয় ও চতুর্থ সপ্তাহ ৮ 

১০ গ্রেণ প্রত্যহ ; ৭ম দিনে ২০ গ্রেণ। 


ম্যালেরিয়া । ১৫১ 


€&ম হইতে ৮ম সপ্তাহ +-- 

প্রত্যহ ১০ গ্রেণ। 

উপরিউক্ত ভাবে কুইনাইন প্রয়োগ করিলে এবং অন্ঠান্ত বিষয়ে 
সতর্কতা অবলম্বন করিলে, জর কদাচিৎ ঘুরিতে দেখা যায় । 

সাধারণ লোকের বিশ্বাস, কুইনিন দিয় জবর বন্ধ করিলে, কোন 
কারণে একটু অনিয়ম হইলেই জর ঘুরিয়া থাকে । 
এই জন্তই অনেকে কুইনিন সেবন করিতে নারাজ 
হয়েন। তাহাদের প্রতীতির ক্তন্ত কহিতেছি--- 
জবর যে ঘুরে, সেটি ম্যালেরিয়া জ্বরের ধর্্ন। কুইনিনের ইহাতে কোন 
দৌষ নাই ! জ্বর হইতে আরোগ্যলাভ করিবার পর, রোগী যদি কোন 
প্রকার শারীরিক বা মানসিক অত্যাচার করেন, তাা হইলে পুনরায় 
জ্বর হইবার কথ।। আরোগ্য হইবার পর. দেড় মাস কাল ভাল 
কাটাইতে পারিলে জানিবেন যে, তিনি এত দিনে রোগমুক্ত হইয়াছেন । 
এই নিমিত্ই আমর! এই ছয় সপ্তাহ কাল রোগীকে সাবধানে থাকিতে 
বলি, এবং সাধারণ ভাবে হপ্তায় একদিন কুইনিন সেবন করিতে বিধি 
দিয় থাকি। 

পূর্বে বলিয়াছি, কুইনিনের মাত্রা সম্বন্ধে ভিন্ন ভিন্ন মুনির ভিন্ন ভিন্ন 
মত?) কেহ একবারে ৩০ খ্রেণ বাবস্থা করেন। 
আমাদের নিকট উহা বড় বেশি বলিয়৷ বোঁধ 
হয়। স্থল বিশেষে ৩০ গ্রেণ মাত্রায় প্রয়োগ 
করিবরে আবশ্তক হইতে পারে, কিন্ত সাধারণতঃ নহে । আবার তিন 
গ্রেণ হিসাবে দ্দিলে, বড় কম বলিয়! বিবেচিত হয়। আমাদের মনে 
হয় যে, &া৬ গ্রেণ হিসাবে দ্দিলে উত্তম কাজ চলিতে পারে । অধিক 
মাত্রায় কুইনিন প্রয়োগ করিলে নানাপ্রকার উপসর্গ দেখা 
দিয়া থাকে । রোগীর কাণ ভে। ভে! করে, চোখে আধার দেখে, 


কুইনিন্‌ সম্বন্ধে 
কসংস্কার ॥ 


কুইনিনের অপবাবহার 
ও তাহার কুফল । 


১৫২ ম্যালেরিয়। । 


10621 (হৃৎপিণ্ড) ছুর্বল' হইয়া! পড়ে ; ৪০0100801) বা অনস্থালীর 
উগ্রতা হেতু, রোগী বার বার বমি করিতে 
থাকে। অনেক সময় 06151110028 ও 
07561065£5 (উদ্রাময় ও রক্তাতিসার ) 
হইতে দেখা যায়। মাথার অত্যন্ত যন্ত্রণা উপস্থিত হয়। 
অতিরিক্ত কুইনিন সেবনে মৃত্যু হইয়াছে, এমনও গুনা গিয়াছে । 
কাহারও কাহারও শরীর আবার এমন যে, সামান্ত মাত্রায়ও কুইনিন 
সহায় না। ইহাদের গাত্রে রক্তবর্ণ চাক। চাক! দাগ হয় ; সর্বগাত্র 
চুলকাইতে থাকে ; এক শ্রাকার চম্মরোগ (8:6০8119) দেখা দেয়) 
অধিক কুইনিন সেবনে জন্মের মত অন্ধ হ্ইয়াছে এমনও শুন! গিয়াছে । 
রোগীর কাণে তাল! লাগিলে, অথবা কাণ ভে ভে! করিতে থাকিলে, 
বুঝিতে হুইবে যে, রোগীর দেহে যথেষ্ট পরিমাণে কুইনিন গ্রবেশ 
করিয়াছে । এরূপ অবস্থায় কুইনিনের মাত্রা আর বৃদ্ধি করিবেন ন'; 
প্রয়োজন না হইলে, পুনরায় প্রয়োগ করিতেও নাই। নিতাস্ত আবশ্তক 
হইলে শামান্ত মাত্রায় দিবেন। একবৎসরের 
অল্পবয়স্ক শিশুদিগের কুইনিনের মাত্র! অর্ঘ। শ্রেণ । 
তাহার অধিক বয়স্ক শিশুদের বেলায় হিসাব অন্থসারে মাত্র! বৃদ্ধি করি- 
বেন। [খ পরিশিষ্ট ] 
কুইনিন যথারীতি প্রয়োগ করিয়াও, ঘি জ্বর বন্ধ ন! হয়, তাহ 
হইলে জ্বর ম্যালেরিয়া নয় ঃ অন্য কোন প্রকার হইবে । চিকিৎসক 
পুনরার রোগ নির্ণয় করিবার চেষ্টা করিবেন । 
চার তন গভাবস্থায় কুইনিন প্রয়োগ করিতে হইলে, 
চিকিৎসক একটু সতর্কতা অবলম্বন করিবেন । 
কুইনিনের গর্ভপাত করিবার একটু শক্তি আছে। তাই বলিয়া 
গর্ভাবস্থায় প্রয়োজন হইলে, কুইনিন প্রয়োগ নিবিষ্ধ, ইহা যেন কে 


কুইনিজ্মৃ। 


00101121577), 


শিশুর বেলায় । 


ম্যালেরিয়! ৷ ১৫৩ 


মনে নাকরেন। ২৩ গ্রেণ মাত্রায় 054:09001779৮5 ০01 0801101189 
€ হাইডোব্রোমেট অফ. কুইনিন্‌) দিবসে ছুই বার অবাধে দেশুয়! 
যাইতে পারে। চিকিৎসক যেন সর্বদাই ম্মরণে রাখেন যে, গর্ভিণীর 
জরে যত অনিষ্ট করিতে পারে, তাহার তুলনা কুইনিনের ছ্বারা অতি 
অল্পই অনিষ্ট হইবার সম্ভাবন! । 

ম্যালেরিয়াক্রাস্ত দেশে প্রসববেদনা উঠিবার কালে প্রশ্থৃতিকে 

একমাত্র! কুইনিন দিবেন? প্রসব শেষ হই 

প্রসবকালে ও প্রসবান্তে 

কুইনিন প্ররোগ। গেলেও ছুই একবার কুইনিন প্রয়োগ কর! 

কর্তব্য । প্রসবকালে ও প্রসবাস্তে গ্রস্থতি অতি- 

শয় দুর্ববলত| অনুভব করেন, সুতরাং ম্যালেরিয়৷ কীটাণুর কার্যযকারিপী 
শক্তি বৃদ্ধি হইবার সম্ভব । কুইনিন দিলে তাহা হইতে পারে ন1। 

দ্রব অবস্থায় কুইনিন প্রয়োগ করাই বিধি। কুইনিন অনেক 
প্রকার আছে । তাহাদের মধ্যে, কুইনিন সল্ফ 
(001010. 9112), কুইনিন হাইডেছাক্রোম্‌ 
(010105 1050:010100) ও কুইনিন হাইডেক্লোর্‌ (01786 
18501090131. ) সচরাচর ব্যবহৃত হইয়া থাকে। কেহ কেহ কুইনিন 
সল্‌ফের ( 0110105. 9011) ) পক্ষপাতী; কেহ বা হাইডোব্রোম 
ব্যবস্থা করিতে ভাল বাসেন। আবার কোন কোন চিকিৎসক 
কুইনিন হাইডোক্রোর এর একাস্ত গোৌড়া। 50011319209 
( সালফেট.) অপেক্ষা 10501:0101090295 ও 19109010101 
( হাইডোোব্রোমেট, ও হাইডোক্লোরেট.) অধিক ক্ষমতাঁপালী। সালফেট 
দিতে হুইলে ফ্যাসিভ সল্ফ, ভিল্এ ভ্রৰ করিয়া দ্বিতে হয়। 
কেহ কেহ র্যাসিড. হাইডোব্রোম ভিল্এ গলাইক়। প্রয্মোগ 
করেন। ইহাতে কাণে ঝাপ ধরা ও কাণ ভেঁ।ভো করা অপেক্ষাক্কত 
অল্প হইতে দেখা'যাঁয়। 


কুইনিন প্রয়োগরূপ । 


১৫৪ ম্যালোরয়া । 


দ্রব অবস্থায়*কুইনিন প্রয়োগ বিধি হইলেও, স্থল বিশেষে বটিকা 
নানা আঁকারেও প্রয়োগ করিবার প্রয়োজন হইতে 
কুইনিন বটকা। পারে রোগীর জিহ্বা পরিষ্কার থাকিলে, এবং 
তাশার পেটের কোনরূপ গোলযোগ না থাকিলে, 
বটিকা আকারে কুইনিন দিতে পারা যায়। কঠিন জরে অথবা রোগীর 
পেটের অবস্থা ভাল ন! থাঁকিলে বটিক! আকারে কুইনিন দিতে নাই । 
কুইনিন অত্যন্ত তিক্ত বলিয়া অনেকে খাইতে চাহেন না। বটিক৷ 
আকারে দিলে, অবশ্থ তিক্ততা বুঝ! যায় না। 
কিন্ত সব সময়ে ত বটিকা আকারে দেওয়া চলে 
না। নিম্নলিখিত উপারে প্রয়োগ করিলে, রোগী তেমন তিক্তত। 
বুঝিতে পারিবে না । এক চাম্। ছুপ্ধের সহিত কুইনিন মিশ্রিত করুন । 
এক টুকৃর! পীউরুটি, মাখন মাখাইয়! রোগীকে চিবাইতে দেন | উত্তম- 
রূপে চর্ব্বিত হইলে, ফেলিয়া দিতে বলুন ; তাহার পর ছুগ্ধমিশ্রিত কুইনিন 
রোগীর মুখে ঢালিয়। দেন । সোড। এসিডের সঙ্গে মিশ্রিত করিয়া, ফুটিবার 
কালে সেবন করিলে তিক্ততা অল্প বুঝিতে পারা যায় । | খ পরিশিষ্ট ৮২1 
রোগীর অন্স্থালীর উগ্রতা বর্তমান থাকিলে, এই উপায়ে কুইনিন 
দেওয়া বিধেয়। ইহাতে অন্নস্থালী ক্সিপ্ধ থাকে । 
সম্প্রতি ইউকুইনিন্‌ (0000170) নামক এক প্রকার কুইনিন 
7,001017717 আবিষ্কৃত হইয়াছে। ইহার তিক্ততা 
ইউকুইনিন। দোষ নাই। তিন খ্রেণ মাত্রায় প্রয়োগ 
করিয়।, সুন্দর ফল প্রাপ্ত হওয়া! গিয়াছে । ইউকুইনিন দ্রব অবস্থায় 
বাবহার করিতে নাই ১ তাহা হইলে তিক্তত! দোষ দেখা দেয়। 
রোগীর মাথায় কোনরূপ যন্ত্রণা থাকিলে 980011)6. 1)9010- 
এ. 0ম 0:00. (কুইনিন্‌ ৪৮৫ [ব্রোম) প্রয়োগ 
1501010107, করিবেন। 


কুইনিনের তিক্ততা দোষ। 


মঠালেরিয়! | ১৫৫ 


রোগীর যদি এমন অবস্থা হয় যে, মুখদ্বার! “কুইনিন শ্রয়োগ 
মলদ্বার দিয়া করা অসম্ভব, অথব! রোগী বদ্দি অনবরত বমি 
কুইনিন প্রয়োগ। করিতে থাকে, তাহা হইলে পিচকারি ছারা 

মলদ্বার মধ্যে কুইনিন প্রয়োগ করিবেন । [গ পরিশিষ্ট ৪৫) 
রোগীর যদি সংক্ঞা ন| থাকে, অথব! কিছু গলাধঃকরণ করিবার ক্ষমত। 
রিনি না থাকে, কিম্বা এমন সকল উপসর্গ উপস্থিত 
[7150007) হয়, যাহাতে অতি শীপ্র কৃইনিনের ক্রিয়া উৎ- 
কের নিয়ে প্রস্োগ। পাঁদনেয় প্রয়োজন বিবেচিত হয়, তাহা হইলে 
1)5/00৭517010 5511089 ( হাইপোডাত্রিকৃ সীরিঞ্জ.) নামক যন্ত্রের 
দ্বার! স্বকের নিয়ে কুইনিন প্রয়োগ করিবেন। ত্বকের নিম্নে কুইনিন 
প্রয়োগ করিলে, অতি শীঘ্র শোবিশ হইয়, প্রাণঘাতক উপদ্রব 
সমূহ দুর করিয়! রোগীকে নিরাপদ করে। ত্বকের নিম্নে প্রয়োগ 
করিবার জন্য সচরাচর (0117106.. 1750100:018 (কুইনিন্‌ 
হাইড়োব্রোম্‌) ও 081019৩1200  (কুইনিন্‌ ল্যাক্টেট্‌) 
বাবহৃত হইয়৷ থাকে । অভাবে কুইনিন্‌ সল্ফও ব্যবহার করা যাইতে 
পারে; কিন্তু পূর্বোক্ত ছই প্রকার কুইনিন্‌ যেমন সহজে জলে গলে, 
সলফেট্‌ তাহ! হয় না; এইজন্য ত্বকের নিক্বে প্রয়োগ করিতে হইলে, 
সলফেট্‌কে তাহার অদ্ধ পরিমাণ ল্যাক্টিক্‌ এসিডে দ্রবীভূত করিয়। লইতে 
হয়। [ খ পরিশিষ্ট ৯৭ হইতে ১০০] রোগীর অবস্থা অতিশয় বিপদ- 
সঙ্কুল বিবেচিত হইলে, দ্িৰসে ও বার, ৫ হইতে ১০ গ্রেণ মাত্রায় কুইনিন্‌ 

ত্বকের নিষ্ে প্রয়োগ করা ষাইতে পারে । 

প্রথম দিন কুইনিন্‌ প্রয়োগে যদি অভিলধিত ফল না পাওয়া যার, 
নন রোগীর অবস্থা! বুঝিয়|, জরের বিচ্ছেদ ব1 হাঁস 
হইলে, সে স্বর স্যালেরিয্| সময়ে, পুনরায় কুইনিন্‌ দিবেন; প্রয়োজন 
নছে। * বিবেচনা করিলে, মাত্রাও বৃদ্ধি করিতে পারেন। 


১৫৬ ম্যালেরিয়া । 


২৩ দিবস এই তাবে কুইনিন্‌ দিয়া, কোনও উপকার লক্ষিত না হইলে, 
চিকিৎসকের পুনরায় রোগ পরীক্ষা! করা কর্তব্য। জবর সম্ভবতঃ ম্যালে- 
রিয়া! নয়। 


চতুর্দশ অধ্যায় । 
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ম্যালেরিয়।-_রেমিটেন্ট জ্বর-_-চিকিৎসা | 


11113 10101605100 বা মুহু একজরের চিকিৎস! পালা! জরেরই স্তাঁয় । 
০89101)01 (ক্যালোমেল) বা ০৪51০: ০11 (ক্যা&র্‌ 
নকল অইল্‌) দ্বারা কোষ্ঠ পরিফার করাইয়!, জরের হাস 
সময়ে কুইনিন্‌ দিতে পারিলেট হইল । জর যতক্ষণ 
কম থাকে, সেই সময়ের মধো & গ্রেণ হইতে ১০ গ্রেণ মাত্রায় ছুই তিন 
বার কুইনিন পড়িলেই জ্বর বন্ধ হবার সম্ভাবন! | জর বন্ধ হইলে. পর- 
বর্তী চিকিৎস। পালাজরের স্তায় হইবে । মুছু একজ্বর ও মৃছ্ু পালাজরের 
চিকিৎসা! তত কঠিন নহে-_জরের ত্যাগ অথবা হাস কালে, কুঈনিন্‌ দিতে 
পারিলেই হুইল | কিন্তু হঃখের বিষর, জর সব সময় মৃহু অবস্থায় থাকে 
না; নান! উপদ্রব ও উপসর্গ যুক্ত হইয়া একবারে প্রাণনাশক হইয়া উঠে। 
একপ ক্ষেত্রে জরের ত্যাগ অথব৷ হ্রাস কালের জন্ত অপেক্ষা! না করিয়!, 
রোগীকে দেখিবামাত্র কুইনিন প্রয়োগ করিতে হয়। নিয়ে কঠিন ও 
সাংঘাতিক জরের চিকিৎস! প্রণালী বিবৃত হইতেছে। 
ম্যালেরিয়। জর কঠিন ও সাংঘাতিক হইলে, কতকগুলি উপসর্গ 
ফুটিতে দেখা যায় | এই সকল উপপর্গ শীঘ্র দুর 
না! করিতে পারিলে, রোগীর জীবন রক্ষা হুরূহ 
হহয়। পড়ে । এরূপন্থলে লক্ষণান্ুধায়ী চিকিৎস। করিবার প্রয়োজন 
হইতে পারে | ,একটি কথা মনে রাখিবার দরকার ; এই সকল উপসর্গ 


লক্ষণানুযায়। চিকিৎস|। 


১৫৮ মালেরিয়া | 


ও উপদ্রবের কার ম্যালেরিয়। কীটাণু ভিন্ন অন্ত কিছুই নয়। সুতরাং 
কুইনিন যে ইহাদের একমাত্র ওষধ, তাহার আর অণুমাত্র সন্দেহ নাই। 
যেরূপ উপত্ত্রব ও উপসর্গ বর্তমান থাকুক না! কেন, চিকিৎসক সর্বপ্রথমে 
রোগীকে কুইনিন্‌ দিবেন, তাগার পর অন্ত ব্যবস্থা করিবেন। এরূপ 
ক্ষেত্রে অনেক সময় ত্বকের নিম্নে কুই'নন্‌ প্রয়োগ করিবার প্রয়োজন 
হইতে পারে । যে সকল অবস্থায় ত্বকের নিয়ে (150099+101081) অথবা 
শিরার মধ্যে (1170850100005) কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিবার আবশ্তক হইয়া 
পড়ে, শাহ! পূর্বে একবার বল! হইয়াছে, পুনরায় উল্লেখ করিতেছি 2 
১ম--রোণীর সংজ্ঞ। বা চৈতন্ত লোপ হইলে, কিম্বা ঘনঘন ০01/৮91- 
3০) ( কন্ভলসন্‌) অথাৎ শস্তপদাদ্দির খিচুন হইতে থাকিলে । 
২য়--ষে কোন প্রকার প্রাণঘা ঠক উপসর্গ বর্তমান থাকিলে। 
৩য়--অতিশয় বমি হইতে থাকিলে । 
পৈত্িক একজর ( ম্যালেরিয়া! ঘটিত হইলে) কিম্বা অন্তবিধ কঠিন 


হও চ]127১  একজরে, সাধারণ পালাজ্বর কিন্বা মুছু একজরের 
170710661, ায়। জরের ত্যাগ কিম্বা হ্রাস কালের জন্য 
পৈত্তিক একছবর। অপেক্ষা করিতে নাই , প্রথম হইতেই কুইনিন 
দিতে হয়। এককালে লোকের বিশ্বাস ছিল যে, প্জরগায়ে” কুইনিন 
প্রয়োগ করিতে নাই । এখন সে বিশ্বাস সম্পূর্ণ না হউক, কিয়ৎ্পরিমাণে 
দুর হইয়াছে বলিতে হইবে । জ্বর যেখানে সাংঘাতিক হইয়! দীড়ায়, 
সেখানে বিলম্ব না করিয়া, কুইনিন দিবেন । রোগীর কোষ্ঠবদ্ধ থাকিলে, 
প্রথমতঃ ৫ গ্রে ০9100)01 (ক্যালোমেল ) এর সঙ্গে কুইনিন্‌ দিবেন, 
পরে ৩1৪ ঘণ্ট। অন্তর কুইনিন্‌ দিতে থাকিবেন। যদি রোগীর বার 
বার পি বমন হইতে থাকে, তাহা হুইলে, 
12০8০ (ইপিকাক ) দ্বারা রেগৌকে বমি 
করাইলে, সুন্দর ফল পাওয়া বায়। ইপিকাক শ্রয়োশ যুক্তিযুক্ত না 


বমি। 


ম্যালেরিয়া । ১৫৯ 


হইলে, একটু একটু করিয় গরম জল , পান করিতে 
দিলেও বমি হইয়া যাইতে পারে । যদি কাটবমি বর্তমান থাকে, 
পূর্ববৎ জলপান করিতে দ্বিলে, তাহারও উপশম হইতে দেখা 
যায়। বমির চিকিৎস! পুর্ব অধ্যায়ে বিশেষ ভাবে প্রদ্বত হইয়াছে । বমি 
নিবারিত হইলে, তাহার পর কুইনিম্‌ প্রয়োগ করিলে, আর তাহা উঠিয়া 
যায় না । 4008 ০1119191011) (র়্যাকুয়! ক্লোরোফরম্)টএর সহিত কুইনিন্‌ 
প্রয়োগ করিলে অনেক সময় বমি হইয়া উঠিয়া যায় না। কিন্তু 
কিছুতেই যদি বমি নিবারিত ন! হব, তাহা হইলে 
মলদ্বার দিয়! কুইনিন প্রয়োগ করিবেন । প্রথমত 
ঈষৎ গরম জল ছ্বারা 70012 (রেকটাম্‌ ) অর্থাৎ 
সরলান্ত্র ঘৌত করিয়া, তাহার পর ২০ শ্রেণ কুইনিন কয়েকফোট! এসিডে 
দ্রব করিয়! লইয়া ৩ আউন্স জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া, পিচকারী দ্বারা 
মলদ্বারে প্রয়োগ করিবেন । রোগীর মুখের মধ্যেও ৪ গ্রেণ ক্যালোমেল 
(০9100)61) ও ২ শ্রেণ কুইনিন্‌ (0817106) মিশ্রিত করিয়! ঢালিয়া 
দ্বিবেন। বমি বন্ধ হয়া গেলে, মলঘার দিয়া কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিবার 
আবশ্যকতা! নাই। 

বমির সহিত রোগীর যদি উদরাময় এ রক্তাতিনার বর্তমান থাকে; 
তাহা হইলে মলদ্বার দিয়া কুইনিন প্রয়োগ 


অলদ্বার দিয়! কুইনিন 
প্রশ্নোগ । 


[01 2171)065, 2120 


[0507719- চলিতে পারে না । এ্ররূপ ক্ষেত্রে ত্বকের নিয়ে 
উদরানয় ও রক্তাতিসার। (হাইপোডানসিক ইনযেকৃশন্‌ দ্বার: ) কুইনিন 
প্রয়োগ করিবেন । [খ পরিশিষ্ট ৯৬ হইতে ১০০ . 


অত্যধিক তাপবুদ্ধি ম্যালেরিয়। জরের এটি ভীষণ উপ্রদ্রয। সত্য 
17505102572. বটে, এবূপ তাপ অনেকস্থলে অধিকক্ষণ স্থায়ী 
অতাধিক তাপ। হইতে দেখ! যায় না ১০৫০ কি ১০৬০ ডিশ্রিতে 
উঠিয়াই আপন। আপনি নামিয়া আইসে ; কিন্ত ইহার বিপরীত হইতৈ 


১৬০ ম্যালেরিয়! । 


কতবার দেখা গিয়াছে । অত্যধিক তাপবশতঃ কত রোগীই যে মার! 
পড়ে, তাহার সীম! নাই । চিকিৎসক যদি দেখিতে পান যে, রোগীর 
বগলের তাপ ১০৪৭ ডিগ্রিতে উঠিয়াছে, তাহা! হইলে, মুহূর্তমাত্র কাল- 
বিলম্ব না করিয়। তাপ হাস করিবার ব্যবস্থা করিবেন। ৪ ঘণ্ট। অন্তর 
কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিতে থাকিবেন। 

অতিশয় তাপ বৃদ্ধির কারণ-__মস্তিফের ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কৈশিক নালী 
(০9011181169 ) ও শিরাসমূহের মধো বহুল 
পরিমাণে মাযালেরিয়! কীটাণুর সমাগম । কুইনিন 
ভিন্ন উহার্দের নই করিৰার দ্বিতীয় উপায় নাই। 
ত্বকের নিম্নে কুঈনিন প্রয়োগ করিলে, তাহ৷ শোষিত হইয়! কার্য্য করিতে 
অন্ততঃ ২। ৪ ঘণ্ট! সময়ের প্রয়োজন | এই সময় মধ্যে উত্তরোত্তর 
হাপ বুদ্ধি হইতে থাকিলে, রোগীর আর জীবনের আশ! কোথায় ? 
অতাধিক তাপ প্রযুক্ত রোগীর সাক্ষাৎ ও গৌণ, 
এট “দ্ববিধ ভাবে বিপদ হইবার সম্ভব । প্রথমতঃ 
অতিশয় তাপবশতঃ মন্তি্ষ (10191), বাতরজ্জ। (501081 ০০:0 ) 
প্রভৃতির স্বাভাবিক কার্য্য সুসম্পন্ন হইতে পারে না; তাহার জনা, রোগীর 
কন্ভল্সন্‌ (000%019801) ) আক্ষেপ বা খুঁচুনি হইয়া, প্রাণ বিয়োগ 
হইবার সম্ভাবনা; নয়ত, তাপবৃদি। প্রযুক্ত উহাদের কার্য্য একবারে বন্ধ 
হটয়া যায়? সুতরাং মৃত্যু অবস্তস্তাবী। তাপের উৎপত্তির কারণ, দেহস্থ্‌ 
টিসু (05586 ) অর্থাৎ কল৷ সমূহের (0%:1020102) অক্সিডেসন্‌ বা দাহন। 
দেহের তাপ যতই বৃদ্ধি হইতে থাকে, শরীরের টিন্ুসমুহের ততই ধ্বংস 
সাধিত হয়। শেষে শরীরের এত দর ক্ষয় হয় যে, রোগী আর বীচিয়া 
থাকিতে সমর্থ হয় না। সুতরাং বহুক্ষণ ধরিয়! রোগীর শরীরে অধিক 
হাঁপ ন! থাকিতে পারে, তাহার ব্যবস্থা কর! একান্ত কর্তব্য। সে বিষয়ে 
অর সন্দেহ নাই। 


অতাধিক তাপ বুদ্ধির 
কারণ। 


দ্বিবিধ 1বপদ * 


ম্যালেরিয়া ৰ ১৬১ 
তাপ হ্রাস করিবার উপরও অনেকগুলি । রোগী মাঁথায় আইস-' 
তাগ সা করিবার নানাবিধ ব্যাগে (3০788 ) করিয়া বয়ফ প্রয়োগ | 
উপায়। রোগীর সর্বাঙ্গ শীতল অথবা ঈষহ্ষ জল দ্বারা 
মুছাই়া দেওয়া! মলদ্বার দিয়া শীতল জল প্রয়োগ ভা 
98০৮ ( ওয়েট-প্যাক ) অর্থাৎ আর স্্র্ধারা রোগীকে আচ্ছাদিত করণ ; 
শীতল জলে ন্নান করান; এই প্রকার নানা উপায়ে ঠাণ্ড। প্রয়োগ 
করিয়া, তাপ হ্রাস করিতে পারা যায় ইহা ব্যতীত র্যাশ্টিপাইরিন্‌ 
(800510), শন্টিফেবরিন্‌ (9:06655180) ও ফেনাসেটিন্‌ (90508০৫- 
00) প্রভৃতি কতকগুলি ওষধ আছে; ইহাঁদের তাপ হ্রাস করিবার 
অসাধারণ ক্ষমতা লক্ষিত হয়। গুয়েকল্‌ (£8:9০০1) নামক ওষধ ত্বকের 
উপর লাগাইয়৷ দিয়া, গাটাপার্চা কিম্বা কলার পাতা দ্বারা আচ্ছাদিত 
করিয়া রাখিলে, তাপ হান হইতে দেখা বায়। রোগীর (1951) 
হদ্পিগ্ড হুর্বল থাকিলে, £৮19০০1 ( গুয়েকল্‌) প্রয়োগ করিতে নাই; 
করিলে অনেক সময় বিপদ ঘটিয়৷ থাকে । তাপ হ্বাস. করিবার এই সকল 
উপায়ের মধ্যে কোন্টি সহজ ০ নিশ্চিত ফলদায়ক'ও নিরাপদ, তাহাই 
দেখা যাউক | . 
জরের রোগীকে, পারত পক্ষে 21760105110 দিনা ) জাতীয় 
যান্টিপাইরিন প্রভৃতি ওষধ প্রয়োগ করিতে নাই। ইহারা . হৃদপিণ্ডের 
উতধ প্রয়োগ । ” হুর্বলতা উৎপাদন করিয়া, অনেক সময় প্রাণ- 
নাশক হইয়া থাকে | গুয়েকলও ( &৪1৪০০1 ) নিরাপদ ওষধ নছে। এই 
জাতীয় উষধের মধ্যে ফেনাসেটিন্‌ (00998090 ) সর্বাপেক্ষা নিরাপদ । 
অর্ধ কি এক গ্রেণ ফেনাসিটিন ৫ প্রেণ কুইনাঁইনের সহিত প্রয়োগ করিয়ী, 
স্থলবিশেষে রোগীর তাপ হাঁস হইতে দেখা গিয়াছে। ইহা প্রয়োগের 
পর যদি রোগীর গাত্র একটু আর্জ হয়, তাহা হইলে, এক ঘন্টা পর পুনরায় 
প্রয়োগ করিবে । | : (খ পরিশিষ্ট ৪--৬) 


- ১৬২ ম্যালেরিয়া ৷ 


*  আইন্ব্যাগে করিয়া মাথায় বরফ প্রয়োগ করিলে, তাপ হাস হয় 
বটে, কিন্তু অত্যধিক তাঁপ বৃদ্ধি হইলে, ইহাতে 
আশানুরূপ ফল প্রাপ্ত হইতে দেখা যায় না। 
আর এক কথা এই যে, সর্বত্র সকল সময়ে, বরফ প্রয়োগের সুবিধা হয় 
নাঃ বিশেষতঃ পল্লীগ্রামে বরফ মিলেও না, সুতরাং ইহা! প্রশস্ত উপায় 
বলিয়! বিবেচনা করিতে পার! যায় না। রোগী বদি (প্রলাপ বকে, হাত পা 
ছুড়ে অথবা তাহার কোন প্রকার মস্তিষ্ষজাত উপসর্গ দেখ দেয়, তাহা 
হইলে মাথায় বরফ দ্বিলে উপকার হইয়া থাকে। বরফ না মিলিলে 
শীতল জলের পটি অথবা ৪%৪1১0186776 10610 ইভেপোরেটিং লোসন 
(খ পরিশিষ্ট ৩৮ ) এর পটি প্রয়োগ করিবেন । 
ভিজা স্পঞ্জ, অভাবে ভিজা গাম্ছ! দ্বারা রোগীর সর্ব গাত্র মুছাইয়া 
ভিজা স্পঞ্জ অথবা ভিজা দিলে, বহুদিনস্থায়ী রেমিটেণ্ট জরে উপকার 
গাম্ছ! ছার! গা যুছাইয়া হইয়া থাকে। কিন্তু তাঁপ বদি অতিশয় বুদ্ধি 
নি হইয়া বিপজ্জনক হুইয়! উঠে, তাহা হইলে উহা-: 
দ্বারা বিশেষ ফল প্প্রাপ্তির আশা করিতে পার! যায় না। রোগা অনেক 
দিন জরে ভূগিতেছে ; জবর ছাড়ে না, কিন্তু খুৰ বেশি বাড়ে না, এরূপ 
অবস্থায় রোগীর গ৷ মুছাইয়। দিলে জবর কমে, অনিদ্রা দুর হয়? গাত্রদাহ, 
অস্থিরতা প্রতি উপসর্গ বিদুরিত হয়। প্রথমতঃ ঈষৎ গরম জল স্থারা 
গ! মুছাইয়৷ দিবেন। উহাতে ফল প্রাপ্ত না হইলে, শীতল জল অথবা 
জল ও ভিনিগার ( 51088: ) মিশ্রিত করিয়া, তাহার দ্বারা গা মুছাইয়া 
নিয়ন, উপকার প্রাপ্ত হওয়া গিয়াছে। সাধারণতঃ সর্ব গাত্র মুছাইয়া 
দিবার আবশ্যক হয় । (স্পঞ্জ ) 920089 ব! গাম্ছ! যেন জলে সপ্সপ্‌ 
না করে, সে বিষয়ে লক্ষ্য রাখিবেন। জলে ডুবাইয়৷ বেশ করিয়া 
নিংড়াইয়৷ লইয়া, তাহার পর রোগীর গাত্র 'মুছাইয়া দিবেন। গা 
মুছছাইয়া৷ দিবার সময় পৃষ্ঠদেশ ভাল করিয়া মুহ্াইতে ভুলিবেন না। 


সাধায় হিষ গ্রয়োগ। 


ম্যালেরিয় ৷ ১৬৩ 


অনেকে শুধু রোগীর সম্ুখদেশ সুছহিজা মনে করেন, যথেষ্ট হইয়াছে? 
ইহা সম্পূর্ণ ত্রমাত্মক। মনুষ্ের পৃষ্ঠদেশেই, অন্তান্ত অংশ অপেক্ষা - 
অধিক তাপ সঞ্চিত থাকে। ইহার কারণ, পষ্ঠের ত্বক অতিশয় পুক্ু 
এবং এই অংশ অনেকগুলি পেশী দ্বারা আচ্ছাদিত ; সুতরাং তাপ সহজে 
বাহির হইয়! যাইতে পারে না। এই নিমিত্ত পৃ্দেশ তাল করিয়া 92০08০ 
স্পঞ্জ ) ন। করিলে, জর কমিতে পারে না । 

গ| মুছাইয়৷ অথব! মাথার বরফ প্রয়োগ করিয়া, যেখানে তাপ হাঁস 


ৃ্‌ চা রা হয় না, সেরূপ স্থলে, ওয়েট প্যাক (৮৫? 

ওয়েট প্যাক )ঝ৷ . 

বর বার! রোগীকে আচ্ছাদিত 0৪০) প্রয়োগ কৰিলে, তাপ হাস হইতে 
করণ। দেখা যাঁয়। ইহাতে রোগীর বেশ ঘাম হইতে 


থাকে। নিক্নলিখিত ভাবে ওয়েট প্যাক প্রয়োগ করিতে হয়। হুইখানি 
বোম্বাই চাদর উষ্ণ জলে ভিজাইক়! উহাদের একখানি রোগীর 'শধ্যার উপর 
বিছাইয়া দেন। রোগীকে তদুপরি চিৎ করিয়া শুয়াইয়া, অপর চাদরথানি 
দ্বারা তাহার উপরিভাগ আচ্ছাদিত করিবেন; তাহার পর একখানি কম্বল 
দ্বারা রোগীকে সম্পূর্ণভাবে আচ্ছাদিত করিবেন। শ্রথমতঃ রোগী একটু 
শীত অন্গভব করিতে থাকিবে; অতি শীঘ্রই তাহা দুর হইয়৷ যাইবে। 
১০1১৫ মিনিট এইরূপতাবে রাঁখিলে রোগীর সর্ধ গাত্র হইতে ঘন্ম নিঃসরণ 
হইতে থাকে । জর ১০০০ অথবা ১০১০ ডিশ্রিতে নামিয়া আলে । অতঃপর 
রোগীর গাত্র হইতে কথল, আর চাদর ইত্যাদি মোচন করিয়া শু বস্ত্র দ্বারা 
গ৷ মুছাইয়! দিবেন। 
ওয়েট প্যাক দ্বার তাপ হ্রাস হইলেও, ইহার প্রয়োগ সর্বত্র স্থবিধাকর 
ও সহজ নয়। দেহের তাপ অতিশয় বৃদ্ধি হইলে 
উজ বারা বানান নুর রতা 
*.. করান সর্ধাপেক্ষা উৎকৃষ্ট উপায়। ইহা সর্বদেশে 
ও সর্ধকালেই সম্ভব। . ইহাতে তাদ্ুশ বেগ পাইতে হয় না ও ম্নানের 


১৬৪ ম্যালেরিয়া | 


ফল ওয় সর্বত্রই আশীন্কুরূপ। চিকিৎসক যেই দেখিবেন যে, রোগীর 
দেহের তাপ ১০৪০ ডিশ্রিতে উঠিয়া উত্তরোত্তর বুদ্ধি হইতেছে, তিনি আর 
কালবিলম্ব ন! করিয়া, একটি বৃহৎ .টব. অথবা গামলা জলপূর্ণ করিয়া 
তন্মধ্যে রোগীকে গলা পর্যন্ত নিমজ্জিত করিয়া! দিবেন, এবং তাহার 
মন্তকে বরফ প্রয়োগ করিবেন । বরফ ন! মিলিলে শীতল জল চাঁলিতে 
ধীঁকিবেন। সচরাচর পাতকুয়া) নদী ও পুকুরের জল যেরূপ বীতল 
থাকে, তাহাতেই অভিষ্ট সাধিত হইতে পারে। রোগী যতক্ষণ জলের 
মধ্যে থাকে, ততক্ষণ তাহার সর্ব গাত্র উত্তমরূপে মর্দন করিয়া দিবেন, 
তাহ! হইলে আভ্যন্তরীণ যন্তরসমূহ হইতে উত্তপ্ত রক্ত ত্বকের উপর আসিবে 
ও শীতলীকৃত হইবে । স্নানের পূর্বে রোগীকে অর্ধ আউন্স ত্রাণ্ডি পান 
করাইলে, স্ানজনিত অবসাদ হইতে পারে না। ১০১৫ মিনিট এইরূপ 
অবস্থায় রাখার পর, রোগীর দেহের তাপ লইবেন; যদি উহা ১০০০ 
অথবা ১০১০ ডিগ্রি হয়, কিম্বা রোগীর যদ্দি শীত ও কম্প হয়, তাহা হইলে 
তৎক্ষণাৎ জল হইতে উঠাইয়া শয়ন করাইয়! দিবেন এবং ধীরে ধীরে 
তাহার গান্র শুক বন্ত্র দ্বারা মুছাইয়া দিবেন। গাত্র সম্পূর্ণ শুষ্ক করিবার 
প্রয়োজন নাই। ন্নান করণানস্তর রোগীর গাত্রে কতকগুলি বস্ত্র চাপাইয়া 
দিতে নাই, এবং তাঁহাকে স্ুকোমল, পুরু বিছানায় শীয়িত করিবেন না। 
শ্রীশ্নকালে তক্তপোষের উপর একখানি চাদর বিছাইয়৷ শয়ন করাইবেন 
আর শীতকালে একখানি কম্বলের উপর চাঁদর বিছাইয়া তহুপরি রোগীকে 
শয়ন করাইবেন। পুক্ু' বিছানায় শায়িত ও কতকগুলি বন্ত্াচ্ছাদিত 
করিলে, দেখিতে দেখিতে তাঁপ বৃদ্ধি হইবার সম্ভব! স্নান করণানস্তর 
৩ ঘণ্টা অন্তর রোগীর তাপ লইতে থাকিবেন। খুব সম্ভবতঃ ৪ ঘণ্টা 
হইতে ৬ ঘণ্টার মধ্যে .রোগীর পুনরায় অত্যধিক তাপ বৃদ্ধি হইলে, তখন কি 
কাঁরবেন? পুৰরায় স্নান করাইয়া দিবেন। প্রয়োজন * হইলে যতবার ইচ্ছা 
ন্লান করাইতে পাঁরিবৈন, তাহাতে কোনরূপ অপকার হইবার আশঙ্কা 'নাই |, 


মালেরিয়। ১৬৫ 


শযাগ রোগীকে উঠাইয়। টবে বসান সহজ ব্যাপার নয়, 
বিশেষতঃ ভাল ইসিয়ার সাহায্যকারী না 
পাইলে, ইহা একরপ দ্ঃসাধ্য বলিতে 
হইবে; এপ স্থলে রোগীকে শায়িত অবস্থা স্নান করাইয়| 
দিতে পারিলেই ভাল ভয়। রোগীর তক্তপোষের উপর একখানি 
অইলক্লথ, বিছাউয়া দেন । তক্তপোষের মাথার দিকটা দুই খাঁন 
ইট দ্বারা উচ্চ করিয়! দিবেন, এরূপ করার উদ্দেশ্ত এই যে, ভল 
গড়াইয়! রোগীর পাদদেশে স্থিত গামলায় পড়িতে পারে । এই 
নকল বন্দোবস্ত হইলে, রোগীকে উলঙ্গ করিয়া একখানি চাদব 
দ্বার গলা হইতে পা অবধি ঢাকিয়া দিবেন; তার পর 
চাদরের উপর জল ঢালিতে থাকিবেন ;ঃ রোগীর আপাদমস্তক 
এইরূপে সিক্ত করিতে থাকিবেন ; রোগীকে একভাবে শোয়াইয়া 
জল ঢালিলে, শরীরের সর্বত্র জল স্পর্শ না করিতে পারে, এইভন্ত 
কখনও বা চিৎ করিয়া কখনও বা! উপুড় করিয়! কখনও ব৷ 
দক্ষিণ পার্থে কখনও ব! বাম পাশে শায়িত করিয়া, জল ঢালিতে 
থাকিবেন; তাহা! হইলে, কোন স্থান আর বাদ পড়িবে ন|। 
স্নান করাইবার কালে রোগীর মাথায় বরফ অথবা শীতল জল দিবেন, 
চাহ হইলে মাথায় নুক্ত চড়িতে পারিৰে না। ১৪২০ এমর্নট 
এইরূপ ভাবে স্নান করাইলে, দেহের তাপ হাস হইতে দেখ! 
যায়। তাপ হাস হইলে, অথবা! রোগী ধদি শীত অনুভব করে, 
হাহা হইলে ভিজ! চাদরখানি বদলাইয়া দিবেন। এইরূপ ভাবে সান 
করাইলে, রোগীকে বিছানা হইতে উঠাইবার প্রয়োজন হয় না, 
স্বতরাং রোগীর কোনরূপ কষ্ট বা পরিশ্রম হয় না। আর 
এক কথ! এই যে, ইহাতে একের অধিক সাহাযাকারীর আবশ্যক 
করে না। 


দ্বিতীয় উপায়ে নান । 


টিউিউ ম্যালেরিয়া । 


অনেক সময় এমন দৃষ্ট হয় যে, সহস! শীতল জ্বল গায়ে লাগায়, 
রোগীর অবসাদ উৎপন্ন হয়, সমস্ত শরীর নীলবর্ণ 
ধারণ করে, দেহ রোমাঞ্চিত হয়, নাড়ী ক্ষীণ হয়। 
সখের বিষয়, ইহা অধিকক্ষণ স্থায়ী হয় না, অবিলম্বেই দর হইয্স! যায় 
স্রানের পুর্বে রোগীকে অর্ধ অথবা এক আউন্দ ব্রাণ্ডি পান করাইলে 
অবসাদ না হইবার সম্ভব। স্নানের পর বদি রোগী বহুক্ষণ ধরিয়া শীত 
অনুভব করে এবং তাহার নাড়ী ক্ষীণ থাকে, তাহা হইলে ব্রাণ্ডি অথব৷ 
হুইস্কি গরম হুপ্ধের সহিত পান করিত দ্রবেন। কতকগুলি বোতলে 
গরম জল পূর্ণ করিয়৷ পদতলে স্থাপিত করিবেন । রোগীকে সহস! 
শীতল জলে স্নান ন! করাইয়া, প্রথমত: সামান্ত গরম জলে স্নান করায়! 
তাহাতে ক্রমে ক্রমে বরফ অথবা! শীতল জল মিশাইয়! স্নান করাইলে, 
অবসাদ না৷ হহবার সম্ভব | 


শানে অবসাদ । 


রোগীর পেট হইতে অতিশয় রক্তম্রাব হইতে থাকিলে, স্নান নিষিদ্ধ 
জানিবেন। যে সকল রোগী অতিশয় হূর্র্বল, 
শহাদিগকে শীতল জলে স্নান করাইতে না । 
রোগীর হৃৎপিও ছুব্বল থাকিলে ন্নান নিষদ্ধ | 

স্নান করাউবার বাবস্থা! করিয়াই চিকিৎসক যেন নিশিস্ত না থাকেন । 
যাহাতে তাহার উপদেশমত কার্যে পরিণত হর, 
তাহার তত্বাবধান করিবেন। স্নানের সময় 
তাহার উপস্থিত থাকা নিতান্ত প্রয়োজন । তাহা না হইলে তাহার ৰাবস্থ। 
মত ন্নান করান হইবে কি না সে সম্বন্ধে বিশেষ সন্দেহ জানিবেন । অনেক 
চিকিৎসঝেরই যখন জ্রগায়ে স্নান করান সম্বন্ধে বিপরীত ধারণ, তথন 
সাধারণ লোকের যে এ বিষয়ে বদ্ধমূল কুসংস্কার থাকিবে, তাহাতে আর 
বিচিত্র কি? ইহারা মনে করেন ষে, রোগীকে স্নান করাইলে, নিউমনির! 
গ্রীভৃতি রোগ হইবার সম্ভব ; ইহা যে কত বড় ভুল, তাহা আর কি 


গ্ন নিষেধ। 


প্রান সম্বন্ধে কসংক্কার ৷ 


মালেরিয়] ৷ ১৬৭ 


বদ্লব। রোগীর জীবন রক্ষার একমাত্র উপায়__ন্লান, ভাহাতে ওদাসীন্ত 
প্রকাশ করিয়া, মৃত্যুকে আহ্বান করা কতদুর গহিত ও অসঙ্গত কার্য 
তাহা মনে করিতেও ভয় হয় । ক'ণলকাত। নগরীতে কতবার এমন হুইঠে 
দেখা গিয়াছে যে, সন্রাস্ত ধনীর গৃহে স্থুযোগ্য ইংরাজ চিকিৎসক স্বাসিয়া 
শাতল জলে স্নানের ব্যবস্থা করিলেন। রোগীর অভিভাবকগণের স্নান 
সম্বন্ধে কুপংস্কার থাকায়, তাহার] বরাক্তী হইলেন না। ফল এই হইল যে, 
অত্যধিক তাপপ্রবুক্ত রোগীর মৃত্যু ঘটিল। অথচ এমন সব রোগা 
হাগপাঠালে কত শঠ বাচিতেছে আাভার সীমা নাই । 

এট স্নান লইয়া! বর্তমান লেখক, একৰার একট গোলে গড়িয়া- 
ছগেন । একদ। তাহার এক বতসন্পের পুত্রের জর হয়। রাত্রে জর খুব 
বুদ্ধি হইল ও ০0115013190 ( কন্ভল্সন্‌ ) অর্থাৎ খিচুনী হইতে লাগিল। 
উপায়াস্তর না দেখিয়া লেখক তৎক্ষণাৎ শিশুটীকে জলপুর্ণ টবের মধ্যে 
বসাইয়! মংথায় অনবর৩ জল ঢালিতে লাগলেন | অন্নক্ষণ মধ্যে হস্ত- 
পদাদির আক্ষেপ (০07৬019102) দুর ভইল । তাঁপও কমিয়! গেল । শিশুটি 
ঘুমাইয়! পড়িল। জ্বরের পোগীকে জলে বসান হইয়াছে গুনিয়! বাড়ীর 
সত্রালোকেরা ও গ্রামের সকলে আশ্চর্য্য জ্ঞান করিলেন এবং যাহাতে পুন" 
গায় এরূপ ঃলাহসিক কাধ্য না হয় তাহার জন্য বিস্তর অনুযোগ করি- 
লেন। চারি ঘণ্টার পর শিশুটির জর পুনরায় বৃদ্ধি হয় ও পুনরায় ০০7. 
%015100 ( কন্ভলদন্‌) অর্থাৎ থিচুনী হইতে থাকে | বহু নিষেধ ও বাধা 
সত্বেও, উহাকে পুনরায় স্নান করান হয় । এইরূপ ভাবে, সেই দিবস ৩1৪ 
বার স্নান করানতে ও এক গ্রণ মাত্রায় ৩ বার কুইনিন্‌ প্রুয়োগ করায় 
শিশুটি অচিরে রোগমুক্ত হইয়। উঠে। লেখকের বিশ্বাস এইরূপে স্নান না 
করাইলে এবং সময় মত কুইনিন্‌ ন! দিলে, শিশুটি সে যাত্রায় রক্ষা 
পাইত না। নখের, বিষয়, স্নান সম্বন্ধে লোকের কুসংস্কার ক্রমশ; দুর 
হইতেছে । 


১৬৮ মালেরিয়া ৷ 


রেমিটেন্ট জরে শৈত্য প্রয়োগ করিলে শুধু যে দেহের তাপ হাস 
হইয়। উপকার সাধিত হয়, তাহা নয় | অত্যধিক 
তাপ বুদ্ধি প্রযুক্ত রোগীর জীবন যখন বিপদ- 
সঙ্কুল হয়, তখন শৈত্য প্রয়োগ অথবা শীঠল 
জলে স্নান করানই রোগীর একমাত্র জীবনোপায়, তাহ! আমর! কতবাং 
দেখিয়াছি ॥ ইহ! বাতীত আরও অনেক কারণে শৈতা প্রয়োগের শ্রয়োজন 
হয়। কিছু দিন জর আববিচ্ছিন্ন ভাধে থাকিলে, রোগীর নিদ্রার অভাব হয়; 
শরীরের একট! অস্থবা স্ন্দা ভাব উপস্থি 5 হর ; গাত্র দাহ,অতিতশয় অস্থিরতা 
প্রভৃতি উপসর্গ দেখ! দেয় । মাথায় বরফ অথবা! জণপটি দ্রিলে, ও গাত্র 
ভিজা স্পঞ্জ দ্বারা মুছাইয়া দিলে, এ উপসর্গ বিদুরিত হইয়া, রোগী 
অপেক্ষাকৃত সুস্থতা অনুভব করে । রোগীর গাত্রে শৈত্য প্রয়োগ করিলে, 
আভান্তরীণ যন্ত্র সমুহের রক্তাধিকা হা হয় ও শরীরের টিস্থ বা কল৷ 
সমূহের ক্ষয় নিবারিত হয়। রক্তসঞ্চলন ক্রিয়া স্ুুসম্পন্ন হইয়া থাকে 
দেহ হইতে দুষিত পদার্থনিচয় ঘন্ম ও মৃত্রের সহিত খিনির্গত হইয়া শরীর 
বিষমুক্ত হইয়! থাকে । শ্নানদ্বার! ত্বক পরিস্কৃত হয়, সুতরাং ত্বকের ক্রিয়া 
অবাধে নিম্পন্ন হঠতে থাকে । বহুদিন শয্যাগত অবস্থায় পড়িয়া থাকিলে, 
রোগীর পশ্চাদ্দেশের স্থানে স্থানে 9০৫-59155 ( বেভ.সোর্ন্‌ ) নামক এক 
প্রকার পশয্যাক্ষত” হইতে দেখ। বায়। সময়ে সময়ে রোগীকে আনান 
করাইয়া দিলে উহ। সহজে হইতে পারে না । 

জ্বরের দ্বারা রোগী যদ্দি অজ্ঞান হইয়! পড়ে, তাহ! হইলে মাথায় খরফ 
প্রয়োগের ব্যবস্থা করিৰেন। অভাবে শীতপ 
জলের পটি দিবেন | একটি 901296152 000178 
(পাগেটিভ, এনিমা) প্রয়োগ করিবেন [ (খ) পরিশিষ্ট ৪২-_-৪৪ ] এবং 
সুখন্বারাও বিরেচক ওঁধধ প্রয়োগ করিবেন ! রোগীর হাতে পায়ে 9000. 
317815 ( এম্প্রযাসটাম্‌ সিনাপিস্‌ ) দিবেন । দেহের তাপ যদি ১০৪৭ 


একজ্বরে শৈতা 
প্রয়োগের উপকারিত। । 


অক্ঞামাবস্থা। (০0772) | 


ম্যালেরিয়া ৷ ১৬৯ 


গিগ্রির উপরে উঠে, তাহা হইলে, সান করাইয়! দিবেন । 'কুইনিন শ্রয়োগ 
করিতে ভূলিবেন না। 
রোগীর মুখমণ্ডল যদি রক্তিমাভ এবং তৎসঙ্গে চক্ষু হুঈটি লালণর্ণ হয়, 
র্যা তাহ! হইলে মাথায় বরফ দিবেন । 081556156 
মুখমণ্ডল রক্তিম/ভ ( বিরেচক ) ওষধ প্রয়োগ করিবেন; | পরিশিষ্ট 
হইলে খ, ১২--১৬: 
ইহাতে ও যদি মস্তিষ্কের রক্তাধিক্য দুর না হয়, তাহা! হইলে রোগীর 
কর্ণমূলের পশ্চাত্ভাগে ৫৬টা জৌক (100195' বসাইয়া দিবেন । পা 
দু'খানি গরম জলে ডুবাইয়! রাখিতে কহিবেন । কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিতে 
ভূল না ভয়। * 
রোগীর নাড়ী দ্রুত ও মোটা (91০1 2700 11) অনুভূত 
1১152 01] 2100 হউলে এবং তাহার সঙ্গে 55 
1500910. বর্ণ লাল থাকিলে, খিরেচক (09816586156 ) 
নাড়ী মোটা ও ভ্রুত। ও কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিবেন ঃ মাথায় 
বরফ 9 পাদদেশে মাষ্টার মিশ্রিত গরম জলের সেক দিতে 
থাকিবেন। 
মাস্তফ্ের রক্তাধিক্যের সহিত রোগী যদ্দি প্রলাপ বকিশে থাকে, 
নাহা হইলে উপরের কথিত মতে চিকিৎস! 
সন্তকে রক্তাধিকা করিবেন । £বরেচক ওঁষধ, কুইনিন ও মাথায় 
তিজরিহা রও বরফ দিবেন । রোগী প্রলাপ বকিতেছে: 
অথচ মস্তিক্ষে রক্তাধিকোযর কোনরূপ লক্ষণ 
7১৩] দ101006 দৃষ্ট হইতেছে না, অর্থাৎ রোগীর মুখ- 
উলটা মণ্ডল ও চক্ষুর বর্ণ শ্বাভাবিক আছে, তাহা 
হইলে ১৫1২০ ফোটা (. 0011) টিং 'ওপিয়াই 
প্রয়োগ করিলে বিশেষ ফলপ্রাপ্ত হইতে দেখা যায় । যাহার! 


১৭০ ম্যালেরিয়! 


অতান্ত স্রাপানে আসক্ত, তাহারা অতি সামান্ত অরে ভূল ও প্রলাপ 
বকিতে থাকে | 101 1.850121) (ল্যাগারাণ ) 
সাহেব বলেন, ০110179] 1)70185 ( ক্লোরাঁল হাই- 
ডান্‌) এরপ প্রলাপের উত্তম ওষস | 
41210 (য্যালজাউড.) লক্ষণযুক্ত জরে 50107901206 € ছিমুলাণ্ট ) 
সর হানার বা উত্তেজক ওঁষধ সকল প্রয়োগ করিবেন । 
পাল জাইড. লক্ষণযুক্ত (খ পরিশিষ্ট ৬৪-__-৬৬ )। ভাতে পায়ে 2]- 
জবর । 018507017) 5112115 ( এম্প্রাব্ট্রাম্‌ সিনাপিন্‌ ) 
প্রয়োগ করিবেন । তার্পিন ( (01000176100 ) অথবা 1110108001 
210)0)01118 ( লিনিমেন্ট ফামোনিয়। ) কিবা 11011070106 0200001001, 00, 
(লিমিটেণ্ট ক্যাম্ষর কোং) দ্বার! দেহ মর্দন করিবেন ৷ ঘন ঘন 21201701715 
(ব্যামোনিয়া ), 170181005 ব্রাণ্ডি, 00791 (ইথর্‌) অল্প মাত্রায় প্রয়োগ 
করিবেন। আবশ্ঠক বিবেচন। করিলে ত্বকের নিম্ে ২০২৫ ফোটা! 90001 
( থর্‌ । অথবা তিন ফোটা 11781. 50501য115 (লাইকার টি কৃনিয়া ৃ 
প্রয়োগ করিতে পারেন ৷ এই রোগে 10০8: ( হার্ট) অর্থাৎ হৃৎপিও 
অশ্যন্ত দুর্বল হইয়া পড়ে, এই জন্ত সব্বদাই উহার প্রতি লক্ষা 
রাথিবেন । 
রোগীর ষদ্দি ঘন ঘন ভেদ (019111)059) হইতে থাকে, তাহা হইলে 
৪1১৮. 081009170£ (স্পিরিট ক্যাম্ফর্) ও 0০6. 0191? (টিং ওপিয়াই) অল্প 
মাত্রায় ৩1৪ ঘণ্টা অন্তর প্রয়োগ করিবেন। কুইনিন প্রয়োগ করিতে 
দ্ুলিবেন না 1 
মৃগী রোগের সায় হত্তপদাদির ০০:%1১)০% (কন্ভলসন্) বা খিচুনি 
হইতে থাকিলে ২০1৩০ গ্রেণ 70০6. 101018106 


মদাপা়ীর প্রলাপ । 


17108151911 0-111:5 ৃ 
060৮2151012, মুগী পটান্‌ ব্রোমাইড.) দিবসে তিনবার প্রয়োগ 
রোগের স্যার আক্ষেপ। করিবেন | এ 


মালেরিয়া । ১৭১ 


জ্বরের সহিত যদি টাইফইভ, ব! সান্লিপাতিক লঙ্গগসকল যুক্ত হয়, 
তাহা হইলে, লক্ষণান্ুযাঁয়ী চিকিৎসা করিবেন । 

151017080 10212112, 
টাইফইড স্যালেরিয়।। জিহ্বা শু ও কৃষ্ণবর্ণ হইলে, এবং অতান্ত পিপাস! 
বর্তমান থাকিলে 1150705 ব্রাণ্ডি প্রয়োগ করি- 
বেন। রোগীর নাঁড়ী অতিশয় ক্ষীণ বোধ হইলে 501001217 ( উত্তেজক ) 
ধধসমূহ ব্যবস্থা করিবেন । রোগীর পেটের অবস্ত। বুঝিয়! পথ্যাদির ৰ্যাবস্থ। 
করিতে হইবে। 73816 ৪০র (বার্ণা ইয়ো)র কুঈনিন ও ক্লোরিন্‌ মিকৃশ্চার 
প্রয়োগ করিবেন । [খ পরশিঞ ৮৪1; ব্রাঙ্ডি ও এগ. মিকৃশ্চার দিবেন । 
11950000101017811০ € হিমোগ্লোবিনুরিক্‌ ) জরে কুইনিন্‌ প্রয়োগে 
... তাদৃশ 'ফল প্রাপ্ত হইতে দেখা যায় না। এই 

[71011)051001170870 
65৮৪1 (হিঙোগ্লোবিন্ুরিক রোগে রোগীর লক্ষণ সকল দেখিয়া শনুষায় 
ফিভর্‌ )। চিকিৎসা করা বিপেয় । পালাজরে দীাড়াঈলে, 
কুইনিন প্রয়োগ করিলে উত্তম ফল পাওয়া যায়। কেহ কেহ এই জরে 
১০1১৫ গ্রেণ মাত্রায় কাালোমেল ,০৪191001) প্রয়োগ করিয়! থাকেন । 
উহা! নিরাপদ বলিয়া মনে করিতে পারা যায় না) অনেক সময় হাতে 
“রোগীর মুখ আইসে” অর্থাৎ রোগীর মুখ দিয়া সর্বদা লাল পড়িতে 
থাকে । দীতের মাড়ি ফুলিয়! যায়--এবং মুখে ঘা! হয়। হিমোগ্লো- 
বেনুরিক জরে অল্প মাত্রায় মধ্যে মধ্যে ক্যালোমেল (09101001) দিলে 
উপকার হইবার জন্তাবনা । 71106. 6907 09101. (টিং ফেবি পার- 
ক্লোরাইড.) প্রয়োগে উত্তম ফল পাতে দেখা গিয়াছে । এই জরে 
15101)65% (কিডনি) বা! মুত্রযন্ত্রে রক্তাধিকা হইয়া! থাকে ; এই জন্ত 
কোমরের ছুই পার্খে 07৮ ০0019 (ডাই কাপিং) করিলে, রক্তাধিক্য 
কাস হয়। অনেকেই ণ্ঘটি বসান দেখিয়া থাকিরেন; 1510765 
কিডনির উপর ঘটি বসাইলে৪ কাপিংএর কার্ধ্য হইয়া থাকে | গ্বুরম 
পুল্টিন্‌ প্রয়োগে অথবা দ্দি রোগীর কোমর অবধি গরম জলে ডুবাইয়! 


১৭২ ম্যালেরিয়া! । 


রাখ৷ যায়, তাহ! হঈলেও, মৃত্রস্ত্রের রক্তাধিক্য দুর হইতে পারে । ১৫ 
গ্রেণ মাত্রায় (97010 ৪০1 ( ট্যানিক্‌ এসিড.) প্রয়োগ করিয়া, রোগ 
উপশম হইতে দেখ! গিয়াছে ৷ কাহার কাহারও মতে ৪০৫11 981105185 
( সোঁভিয়াই স্যািসিলান্‌ ) এই রোগের একটি উত্তম ওষধ । 
হিমোগ্লোণবন্ুরক (0950)0951001170110) জ্বরের ধন্ম এই যে, মহ: 
উল্টাইয়৷ পাণ্টাইয়া হতে থাকে । আরোগা- 
লাভ করিবার পর, কিছুদ্দিন ধরিয়া! সাবধানে না 
থাকিলে, এই জব পুনরায় হইবার একাস্ত সম্ভব । শরীরের কিঞ্চিৎ 
ভাঁবাস্তর ৬ইবামাত্রঃ রোগী যেন আর বাহিরে না থাকেন, একবারে 
শষার আশ্রয় গ্রশ্ণ করেন; গাত্রে ঠাণ্ডা বাতাস না লাগিতে পারে, 
সে বিষয়ে বিশেব সতর্কত| মবলম্বন আবশ্তক। ভিজ! কাপড়ে কদী5 
থাকিতে নাই । অঠিশয ঘর্মপ্রযুক্ত গাবন্ত্র ভিজিয়! গেলে, তৎক্ষণাৎ 
তাহা তাাগ করা উচিত । যে সকল কাধ্যে অতিশয় শ্রমের আবশ্তক, 
তাহা ষেন না করা হয়। মুত্রের পরিমাণ হ্রাস হইতে দেখিলে, মুক্র- 
বৃদ্ধিকীরক ওষধ সেবন ন! করিয়া, কোমর দেশে তাপ প্রয়োগ কারবেন ' 
যথেষ্ট পরিমাণে শ্নিদ্ধ পানীয় পান করিবেন । পথ্যের মধ্যে হুগ্ধই যেন 
প্রধান স্থল অ্ধকার করে। মত্স্ত মাংসাদি ভোজন নিষিদ্ধ গ্জানিবেন। 


সতকতা | 


ম্যালেরিয়া জনিত রেমিটেণ্ট জ্বরের চিকিৎসার 
সাধারণ নিয়ম । 


১-- দেহের তাপ হাঁস কবিবার ব্যবস্থ। করিবেন । 
২__শীতল জল অথব1 বরফ জল ইচ্ছামত পান করিতে দিবেন । 
৩--ঠিন চার ঘণ্ট! অস্তর ফিভর্‌ মিকৃশ্চার প্রয়োগ করিবেন। 
_৪-__জ্বরের সময় রোগীর গাত্ে। কতকগুলি বস্ত্র চাপাইবেন ন', 
ইহাতে জর বুদ্ধি হইতে পারে। জরের সময় একখানি চাদর গায়ে 
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থাকিলেই যথেষ্ট মনে করিতে হইবে। রোগীর কপাঁশ, বগল প্রভৃতি 
একটু ঘামিতে দেখিলে, সেই সময় যদি বস্ত্রাদি দ্বারা গান্র আন্ছাদিত 
কর! হয়, তাহা হইলে অধিক ধর্ম নিঃসরণ হইবার সম্ভাবন| | 

৫-_রেমিটেণ্ট জরে রোগীর শারীরিক ও মানসিক বিশ্রাম এফাস্ত 
গ্রয়োজনীর । রোগীকে উঠিতে বদিতে নিষেধ করিবেন] রোগীর মন 
যাহাতে প্রকুল্ল থাকে, তাহার ব্যবস্থা কর! বিধেয়। একে অষ্টপ্রহর জরে 
রোগীর দেহ ক্ষয়প্রাপ্ত হইতেছে, শরীরের শক্তি সামর্থ্য লোপ পাইতেছে, 
তাহার উপর রোগী যদি স্থির হইয়া না থাকে, তাহা হইলে বিপদ হইতে 
আর বিলম্ব কি? প্রয়োজন হইলে, ত্রোমাইড ক্লোরাল্‌ প্রভৃতি ওষধ 
প্রয়োগ করিতে পারা যায়৷ 

৬-_রোগীর বাসগৃহ যদি প্রশস্ত হয়, এবং উহাতে যদি অবাধে বায়ু 
চলাচিল করিতে পারে, তাহ! হুইলে, চাই কি জর বেশি 'বৃদ্ধি না হইয়া 
শীন্্ ত্যাগ হইতেও পারে । 

৭--উপযুক্ত পথ্যাদির দ্বারা শরীরের পৌষণ ও ক্ষয়পূরণ আবন্তক। 
পরবর্তী অধ্যায়ে পথ্যাদি সম্বন্ধে বিস্তৃত আলোচন৷ করা হইয়াছে। 

৮-ঘর্মবর্ধক (0191১019610 ), মৃত্রবর্ধক (41519110) ও বিরেচক 
(981290৮) ওষধ দ্বারা রোগীর দেহ হইতে দুষিত পদার্থনিচয় বহিষ্কৃত 
করিবার ব্যবস্থা করিবেন । 

৯--প্রয়োজন হইলে, উত্তেজক ওঁষধ ব্যবস্থা করিবেন। সচরাচর 
তরুণ জরে উহাদের বড় প্রয়োজন হইতে দেখা যাঁয় না; কিন্তু জর অধিক 
দিন স্থায়ী হুইলে, শেষকালে, উহাদের আবশ্তক হইতে পারে। উত্তেজক 
ব! স্টিমুল্যা্ট, (917081805 ) গষধ দ্বিবিধ বথা--১ম--৪1০01১০1 
(ক্যালকোহল্‌) বা সুরা; ২য়--81281002198) 092001১015 603675 
প্রভৃতি ওষধ সুকল। জরে সুর! প্রয়োগ ষথন্ধে স্বতন্ত্র অধ্যায়ে বর্মিত 
ভ্ইয়াছে। সুরা বিবেচনা! পূর্বক, হিসাব করিয়া না দিলে, অনেক সময় 
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অপকার করিয়৷ থাকে । ফ্যামোনিয়া, ইথর্‌ প্রভৃতি উত্তেজক ওধধে 
তাহা করে না, ইহার! অপেক্ষাকৃত নির্দোষ ওষধ; রোগী ছুর্বল হইয়া 
পড়িলে, ইহাদের প্রয়োগ আবশ্তক হইতে পারে । 

১০-নানাবিধ উপসর্গ 'ও উপদ্রবের যথোপযুক্ত চিকিৎসা! করণ। 
মাথাধরা, বমি, উদরাময়, প্রলাপবকা, অনিদ্রা প্রভৃতি উপসর্গ দেখা 
দিলে, তাহাদের অবিলম্বে দূর করিবেন। 

১১-_ম্যালেরিয়ার অব্যর্থ ওষধ কুইনিন্‌। স্থৃবিধা পাইলেই কুইনিন্‌ 
প্রয়োগ করিবেন। সাধারণতঃ জরের হাস সময়ে কুইনিন্‌ প্রয়োগের বিবি। 
কিন্ত প্রাণঘাতক উপদ্রব সকল দেখা! দিলে, জরের রেমিসন্‌ ব! ভ্রাসকালের 
জন্য অপেক্ষা করিতে নাই। রোগীকে দেখিবামাত্র কুইনিন্‌ দিবেন। 

১২--জ্বর বন্ধ হইলেও ৭৮ দিবস অগ্লমাত্রায় কুইনিন্‌ প্রয়োগ 
করিবেন। জর সারিবার পর, রোগী যদি দুর্বলতা অনুভব করে, কিন্বা 
গানে তেমন রক্ত না থাকে, তাহা হইলে, একমাস ধরিয়া, একটি টনিকের 
ব্যবস্থ৷ করিবেন। 

ম্যালেরিয়া অরে দেশীয়, বিদেশীয় নানাপ্রকার ওষধ ব্যবহৃত হইয়া 
থাকে। কুইনিনের সহিত ইহাদের একটিরও 
ভুলন। হয় না। 47921710 (আর্সেনিক্‌) ম্যালে 
রিয়াচিকিৎসায় ব্যবহৃত হয় বটে, কিন্তু তরুণ জরে ইহার দ্বারা বিশেষ 
ফল পাওয়া যায় না। পুরাতন জরে আর্সেনিক বেশ কাজ করিয়া 
থাকে । 21509916725 1015৪ ( মেথিলিন্‌ বর) ০৪০110 2০ 
(কার্বলিক্‌ ম্যাসিড.), 10086 ( আইয়োডিন্‌ ), চ131)000] ( ফেনো- 
«ল্) 0890০5185 0£ 5০৫৪ (ক্যাকোডাইলেট. অব. সৌডা ), 
0:5030%6) (ক্রিয়োজোট.) 010196 ০ 21171701719. ( পিক্রেট, অব. 
ম্যামোনিয়া৷ ) /908183 0০৮81৩ ( ওয়ার্বার্গনূ টিংচার্‌) প্রভৃতি 
বিদেশীয়) চিরেতা। নিষছাল, দারু হরিড্রা, নাটার বিচি, আতিশ, 
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গুলঞ্চ ইত্যাদি দেশীর উধধ জরোদ্ধ বলিয়া! কথিত হইয়া! থাকে, 

ইহাদের কেহুই, এ বিষয়ে কুইনিনের সমকক্ষ নহে। যে স্থলে 
ফুইনিন প্রয়োগ করা চলে মা, সেরূপ স্থলে, ইহাদের ব্যবহার করিতে 
পারা যায় | 18172108010 ( ট্যানিক্‌ ম্যাসিভ.) প্রয়োগ দ্বারা অনেক 
স্থলে ফলপ্রাপ্ত হইতে দেখা গরিয়ছে। 0197181 ( সিপ্রিয়াণি ) 
ম্যালেরিয়া জরে 01317100 2950110217 ( চাইনাম্‌ ইয়োসলিকম্‌ ) দিয়া 
ফল পাইয়াছেন বলেন। ইহাতে কুইনিন্‌ ও ক্রিয়োজোট. (০6939066) 
আছে। ইহার মাত্রা ৭ই সাড়ে সাত গ্রেণ, দিবসে ছইবার প্রয়োগ 
করিতে হয়। ইচ্ছা করিলে ইহার সহিত 4707 লৌহ ঘটত ওষধ ও 
৪:7013010) (ষি,ক্নিন্‌ ) সংবুক্ত করিতে পার! যায়। 7160)51606 
0105 (মেখিলিন্‌ ব্র, ) 51091) ( টার্রিযান্) বা তৃতীয়ক জরে বিশেষ ফলপ্রদ 
রলিয়া কথিত হ্ইয়াছে ; ৫ গ্রেণ মাত্রায় প্রয়োগ করিলে, দ্বিতীয় দিবসে 
ফল 'হইতে দেখ! যায়। এই 'উষধ সেবনে, মুত্র নীলবর্ণ হয়, অনেক 
সময় প্রজাব ত্যাগকালে অত্যন্ত যন্ত্রণার উদয় হয়। আমি একটি 
রোগীকে অর্ধগ্রেণ মাত্রায় প্রয়োগ করিয়। প্রস্রাবের যন্ত্রণা হইতে দেখি- 
যাছি। মেখিলিন্‌ বর. (01505197৩ 018) বয়স্ক ও পরিণত কীটাথু- 
দিগকে নষ্ট করে। আর কুইনিন অপরিণত কীটাণুদিগকে ধ্বংস 
করিয়৷ থাকে! 

মেখিলিন্‌ ব্ল, (0160:51505 019৩) খুবই বিশুদ্ধ হওয়া উচিত; ইহা 
বটিকা৷ আকারে ব্যবস্থা করার আবশ্তক। সার! দিনে ১ গ্র্যাম (প্রায় 
১৬ গ্রেণ ) পর্য্যন্ত দেওয়া যাইতে পারে। ঃ 

7০০1, (কচ), 01950 (গ্রন্ক্‌) এবং গ্রীস দেশীয় অনেক 
চিকিৎসক ৪০51 (এটক্সিল্‌) নামক ওঁষধ অনুমোদন করেন। 
ইঞ্টারা বলেন এটর্সিলের ম্যালেরিয়া কীটাণুর কোরক (50:05) নষ্ট 
করিবার শক্তি আছে। ইছা৷ যে কুইনাইনের তুল্য শকিশালী নহে, দে 
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বিষয়ে কোনই সন্দেহ নাই। ইহা মুখ দ্বার! প্রয়োগ না করিম হাইপো- 
ডাতিক সিরিন্জ.. (152961070 9108৩ ) সাহায্যে প্রয়োগ করিতে 
হয়। মাত্রা ০২ জ্যাম (21510) ) সপ্তাহে ২ বার। 

301. 0810 ম্যালেরিয়া! জরে নিয়লিখিত ব্যবস্থা করিয়। থাকেন । 


8৩, গ্রহণ কর 
716605:506 0105 ৪17 17711  মেখিলিন বু ২-৩ গ্রেণ 
50111 091, তা 1 ফেরি কার্ক ১ গ্রেণ 
0815106, 58100 £1 11 কুইনিন্‌ ২ গ্রেগ 
/010 2900105,  £/ 71160 এসিড. আর্সেনিয়স ১1৫০ গ্রেণ 
চি 350020, 05 এক্ষ্রাক্ট, জেন্সিয়ান্‌-_ 
1115 11265 0:56 0111, 026 মিশ্রিত ও বটিক৷ কর। তরুণ 


0111 £01106 & 085 10 5০06 জরে এক বটিকা দিবসে ৩ বার। 
(5615 7 10 0010010166০: পুরাতন জরে ১ বটিকা ৪, অথবা 
00০ 10811 0৮619 401 61015, ৬ ঘণ্টা অন্তর । 

অনেক সময় কুইনিন্‌ দিয়া যেখানে জর বন্ধ হয় না, নিয়লিখিত 


ব্যবস্থায় অর বন্ধ হইতে দেখা গিয়াছে । 

1২০, গ্রহণ কর 
10156 06 80010010012 217 1125 পিক্রেট, অব. এমোনিয়া ১1২৫ গ্রে 
(091010৩, 591791 01" 11 কুইনিন্‌ সল্ফ ১-২ গ্রেণ 


4010, 219217105, ঠা. 11$0 এসিড, আর্সেনিয়স্‌ ১/৫০ গ্রেণ 
[5৮,৩৩০ 0, 8116 এক্ষ্রাক্ট, নিউসিস্‌ ভম্ম ১৩ গ্রেণ 
2:5৮ 03600201 দ ও, »  জেন্সিয়ান্‌-- 

8115 21515 097 9111; 006 91] মিশ্রিত ও.বটিক। কর, ১ বটিকা 
(766 1 00869 ৪ ৫9. দিবসে ৩৪ ঘাঁর.। 


পঞ্চদশ অধ্যায় । 


12121147020 1০ এছ টব 


পুরাতন ম্যালেরিয়াস্বর- চিকিৎসা! । 


তরুণ ম্যালেরিয়া! জ্বর উল্টাইয়া, পাল্টাইয়া, হইতে থাকিলে, কিছু- 
দিন পরে পুরাতন হইয়! ধ্রাড়ার় । তখন প্রীভা প্রভৃতির বুদ্ধি হয়। জর 
থাঁকিবার কালে পুরাতন জরের চিকিৎসা প্রণালী 
তরুণ জরের স্যার । জ্বরের অবকাশ সময়ে, 
রোগীর যাহাতে স্থাস্থা ও বল বুদ্ধি হয়, সেইদিকে দৃষ্টি রাখিতে হইবে। 
আহার, ন্লান উত্যার্দি কোন বিষয়েই রোগী যেন অনিক্নম বা অত্যাচার ন। 
করে। আহারান্তে একটি টনিকৃ (6০71০) ব্যবহার করিবে । চিরেতার 
জলের সহিত দুই তিন ফোঁটা 110. 81520102115 € লাইকার্‌ আর্সেনি- 
কেলিস্‌) মন্দ টনিক নহে । ৭1৮ দিবস উক্ত ওঁষধ ব্যবহার করার পর, 
হই দ্বিবস বন্ধ রাখি০৩ হয় । তাহার পর পুনরায় সেবন করিবে । পুরাতন 
জ্বরে আর্সেনিক বিশেষ ফলপ্রদ্দ। [খ পরিশিষ্ট ৮৫,৮৭,৯১ ] 70. 
০1001)005. 1. ( একৃষ্রাক্ট, সিন্কোণা ফ্লু;ইড.) একটি উত্তম বলকারক 
টনিক উষধ ৷ ইহাব ক্ষুধাবৃদ্ধি ও জরনাশ, করিবার ক্ষমতা আছে। 
চ6111 26 001717, 016053- (ফেরি এট কুইনিন্‌ সাভটান্‌ ) পাঁচ প্রেণ 
মারায়, দিবসে ছুই তিন বার সেবন করিত5 দিলে, উপকার হইয়! থাকে; 
ইচ্ছা করিলে ইহার সহিত ৪1561০ প্রভৃতি দিতে পারা যায় 1 [খ পরিশিষ্ট 
৮৮] ম্যালেরিয়া! জরে কিছুদিন ভুগিতে থাকিলে 
গভহানতা, শেখ । রোগীর রক্তহীনতা হয়, হাত পা প্রভৃতি ফালিতে 
দেখ! যায়। এরূপ “অবস্থায়, নিন্নলিখিত ব্যবস্থামত ও ষধ বিশেষ ফলপ্রাদ : 
১২ 


জ্বরকাণদান চিকিৎসা । 


১৭৮ ম্যালোরয়া | 


1৩০. ক গ্রহণ কর, 

001017 50101) £ 177 কুঈনিন্‌ সল্ফ ২-৩ গ্রেঃ 
52171 31101). £া. 21711 ফেরি সলফ ২-৩ গঠ্রোঃ 
/010. 5010319 011. [0- 5 র্যাংসডসল্ফ ডিল. ৫--১০ মিঃ 
1155. 9001101) 5-8 ম্যাগ সল্ফ ১/২-১ ডাঃ 
শু 1006 0০ল1811008 »  টিংকলম্বা ১ ডাঃ 
[1700 08100715880. (1 ইন্ফিউসন্‌ কলম্বা ১ আঃ পঃ 
1115. মিশ্রিত কর। 


আহারে? প্র বসে তিন বার দেন করিবে । করেক দিবন এই 
উষধ সেণণ করিয়া হাত পায়ের শোখ বদি দুর ন1 হয়, ঠাহা হইলে 
হার সভিহ এক ডাম্‌ হন্ফিউসন্‌ ডিজিটেলিস্‌ (17705107) 1)15115115) 
অথব। « কোড। টিং /ডজিটেলিস্‌ (11700 1918109115 ) দলে, অচরাৎ 
শোথ দুর হহর৷ থাকে । 
পুরান জান জরে ধোগীর দীতের মাড়ি, নাক, মুখ অথব! 'অভ্যস্থরস্থ 
যন্ত্রপমুহ হতে রক্তপাত হতে দেখা বাধ; একরপ 
হহলে, পূর্ণ মাত্রায় "11006 1701001120101810- 
11০ (টিং ফেগি পার্ক্লোরাহড্‌) দুই তিন গ্রেণ কুহানিণে সহিত প্রয়োগ 
করিলে, এক্তপা বন্ধ হই দেখ! যায় । উহাতেও বদি রক্ত ব্ধ ন! হয়, 
শাহা হইলে, কু'্ড় ফোটা স্পিরিট টার্পেন্টাহন্‌ (59৮. 2519000079 ) 
৫ ৬ ঘণ্ট। অন্তর দিলে আভ্যন্তরীণ যন্ত্রসমূহ হইতে রক্তপড়া 1নবারিত হয়। 
| খ পরিশিষ্ঠ ৭৩) ক্যাল্'সয়াম্‌ ক্লোরাহড্‌ (০810$007  ০0101105 ) 
নামক ওখবধের রক্তপাত নিবারণের ক্ষমতা আছে । ১৫ গ্রেণ মাত্রায় 
প্রয়োগ করিবেন । সম্প্রতি ৪415008110  ০17101109 (র্যাডরেনালিন্‌ 
ক্লোরাইভ,) নামক একটি ওষধ আবিষ্কৃত হইয়াছে । ইহার আশ্চর্য্য 
রক্তপাত নিবারণ করিবার শক্তি আছে। ৩ ফোটা 29157781105 


[১100011)/ রক্তপাত । 


মালেরিয়া। ১৭৯ 


০13101105 9010610%, (য]াড রেনালিন্‌ ক্লোরাইড দ্রব ) জলের সহিত 
প্রয়োগ করিলে, নাক মুখ প্রভৃতি হইতে রক্ত পড়! অবিলম্বে বন্ধ হইয়! 
যায় । উহার স্থানীয় প্রয়োগ 9 হইয়া থাকে । যেস্থান হইতে রক্ত পড়ে 
সেখানে ইহা লাগাইয়। দ্রিলে রক্ত পড়া থামিয়! বায় । পুরাতন ম্যালেরিয়। 
জরে, ইহা! শুধু রক্ত পড়া নিবারণ করে, তাহা নয় । ০০1. 2২. ০. 
538170615 1. 1). ইভার প্রয়োগ দ্বারা, প্লীহা ছোট হইতে দেখিয়াছেন । 
চিকিৎসক মাত্রেরত এই উবধধ একবার পরীক্ষা করিয়া! দেখা 
কর্তব্য । 

রোগীর দাতের গৌড় আলগা হইয়া গেলে, পাতি লেখুর রস 
ঠিনি মিশ্রুত করিয়া! প্রত্যহ খাইতে বেন 
2. একটি 25001050110 5210510 সঙ্কোচক 
কুল্লি বাবস্থা করিবেন । 
»ল্পদদনের এ্রীহঃ বুদ্ধ হলে টনিক ওষধ পেবনে কমিয়া 
য়। এনক্রহাখিত ট.নক অল্প দিনের প্লীহাতে 
+1]জ করিয়। থাকে । 


দাতের মাড় আলগা 
১5])01)£ 00171 5০ 


প্লাহার বিবৃদ্ধি। 


1৩০. গ্রহণ কর, 
0011)11), 50100. € 1 কুইনিন্‌ সলদ, তা 
8010. 5811101), 011. 0. 1৮ যটাসিড সলফ ডিল্‌ ৪ ফোটা 


লাইকার আসে নিসাই 


[.10. 815610101 135010. 0)" 19 
শাউডে 1 ৪ কোটা 


[76111 501001% 1 11] রিল টির 
1155. 50191) হ মাগ্সল্ফ, 2 
1709, 50106120. 8. হু! ইন্ফিউ জেন্সিয়ান্‌ ১ রাঃ প 
11. মশ্রিত কর। 


দিবসে ২1৩ বার আহারের পর সেবন করিবে । 


১৮৩ ম্যালেরিয়া । 


কিন্তু প্রীহ! যদি বহুদিনের হয়, তাহ! হইলে, গুধু আভ্যন্তরীণ ওঁষধ 
সেবনে কমিতে দেখা যায় না; উহার উপর প্রদাহকারী ওষধ লেপনের 
প্রয়োজন হয় । এই অভিপ্রায়ে 0175. 17501515. 10101 ২0011 
(রেড. আইয়োডাইড. অব. মারকারীর মলম ) সর্বশ্রেষ্ঠ। 

একটি ক্ষুদ্র বাদাম-পরিমিত মলম লইয়া প্লীহার উপর লাগাইর! দিয়! 
রৌন্্র অথবা অগ্নিতাপের নিকট বসিবে £ এরূপ 
ভাবে বসিবে ষে, প্লীহার উপর যেন তাপ 
লাগিতে পায় । কয়েক মিনিট পর উক্ত স্থানে জাল! করিতে থাকিবে । 
এরূপ হইলে তাপের নিকট হইতে উঠিয়। যাইবে । কিছু দিন পরে পূর্বোক্ত 
ভাবে পুনরায় মলন প্রয়োগ কাঁরবে | ৩1৪ বার এরূপ ভাবে মলম প্রয়োগ 
করার পর, প্লীহা ছোট হইতে দেখ! যায় । প্রীহা যদি অত্যন্ত বড় ভয়, 
তাহা হইলে, সমস্ত পেট জুড়িয়! উক্ত মলম দেওয়া নিরাপদ 'নহে ; এরূপ 
স্থলে ছুই তিন স্মানে আছুলির 'জাকারে মলম প্রয়োগ কবিবে ৷ ছুই দিন 
পরে অন্যত্র এই প্রকার মলম দিবে । এইরূপ ভাবে প্রয়োগ করিতে 
থাকিবে। কেহ কেহ সমপরিমাণ 171870200 1001 (লিনিমেন্ট 
আয়োডাই ) 3 0100৮ 1001 (টিং আয়োডাইঈ ) মিশ্রিত করিয়া, 
প্লীহার উপর লাগাইতে পরামর্শ দেন। লিনিমেণ্ট আমোডাই ৪ অলিভ, 
অয়েল্‌ সমপরিমাণ মিশ্রত করিয়! প্লীহার উপর মর্দন করিলে, ফলপ্রাপ্ত 
হওয়া! যায় । নিক্নলিখিত মলম প্রয়োগ করিলেও কাজ চলিতে পারে। 


লেপন-প্রণালী । 


1২০, গ্রহণ কর, 
[০৫1 21. সে আইয়োডিনা ২০ গ্রেণ 
৮০. 10010. 5  পটাস্‌ আইয়োডাই ১ ডাম 
[20011 20 নত ল্যানোলিন্‌ ১ আঠঃপঃ 
1115 মিশ্রিত কর। 


শ্লীহার উপর মর্দন করিবে । * 


ম্যালেরিয়া । ১৮১ 


প্লীহার উপর শীতল জলের ধারা প্রয়োগ করিয়া! উপকার প্রাপ্ত 
হইতে দেখ! গিয়াছে । কেহ কেহ শ্লীষ্ভার উপর 
ইথরের (ন্প্রে) দিতে পরামর্শ দেন। শ্রীহা 
যদি ইটের মত শক্ত হইয়া যায়, তাহ! হইলে কিছুতেই কিছু 
হয় না। 

পুরাতন ম]ালেরিয়। জরে ষরকতেরও বুদ্ধি হইতে দেখ! যায় । যকৃতের 
বুদ্ধি হইলে, তাহার উপর প্রদাহকারী ওষধ লেপনের প্রয়োজন হয়। 
(08:15 (কার্লস্ব্যাভ) 1701901 1909 ( হুনিয়াদি জেনোর্‌) 
প্রভৃতি 10117919] 20215 ( মিনারেল্‌ ওয়া- 
টারস্‌) আভ্যন্তরীণ প্রয়োগ করিবেন ; অভাবে 
5811118 1071159801555 (ম্তালাইন্‌ পার্গেটিভস্) প্রয়োগ করিবেন। 
| খ পরিশিই ১৬, ১৮, ১৯, ২০১ ] 

পুরাতন ম্যালেরিয়া জ্বরের চিকিৎস! প্রণালী কয়েকটি কথায় ব্যক্ত 
করিতে পারা যায়-_ছুপ্ধপথ্য, কুইনিন, আসেনিক ও লৌহঘটিত ওষধ 
সেবন, যথোপবুক্ত বস্ত্রের দ্বার! দেভাচ্ছাদন, শরীরে হিম না লাগান; 
আর প্রয়োজন হইলে স্থান পরিবর্তন। ইহা ভিন্ন নুতন আর কিছু 
আছে বলিয়া আমাদের মনে হয় না। পুরাতন জরে প্রতাহ বৈকালে 
রোগীর দেহের তাপ গ্রহণ করিবেন । সচরাচর এ সময় রোগীর সামান্ত 
একটু ঘুসঘুসে জর ভষয়া থাকে । ১০০১ হইতে ১০১” ডিগ্রির মধ্যে 
দেহের তাপ উখিত হইতে পারে। এ অবস্থায় চিকিৎসার দ্বারা যদি 
উপকার হয়, তাহা হইলে, বৈকালে এই জরটুকু হওয়া বন্ধ হইবে। 
কিছুদিন রোগী ভালই থাকিবে 7 পুনরায় জর হইতে পারে, কিন্তু তাহাও 
কুইনিন প্রভৃতি দ্বারা বন্ধ হইবে। এরূপ হইতে থাকিলে, বুঝিতে 
হইবে যে, রোগী আরোগামুখী হইতেছে; আর কুইনিন প্রয়োগ « 
করিয়াও, জবর হদ্দি বন্ধ না হয়-_ প্রত্যহ বৈকালে একটু করিয়া হতে 


সত্যস্ত শক্ত ললীহ]। 


যকৃতের বিবৃদ্ধি। 


১৮২ ম্যালেরিয়া | 


থাকে, তাহা' হইলে বুঝিবেন রোগ কঠিন হইয়া উঠিগ্াছে, শুধু 
ওষধ সেবনে আর ফল হইবে না। এখন স্থানপরিবর্তন করা 
কর্তবা। 

স্থান পরিবর্তনই ম্যালেরিয়ার হস্ত হইতে পরিত্রাণ পাইবার সর্বাপেক্ষ। 
নিশ্চিত উপায়। শিশি শিশি ওষধ গিলিয়া, 
যেখানে জর বন্ধ হয় না, কিছুদিন স্থাস্থাকর 
স্থানে বাস করিলে, অচিরে রোগ মুক্ত হহতে দেখা যায় । একমাস 
ওষধ প্রয়োগ করিয়া বৈকালীন ঘুন্ঘুসে জরটুকু যদি বন্ধ না তয়, তাহ! 
হইলে চিকিৎসকের কর্তব্য রোগীকে স্তানপরিবর্তন করিবার পরামর্শ 
দেএয়া।। যদি সম্ভব হয়, রোগী কিছুদিনের ভন্য সমুদ্র যাত্রা করিতে 
অথব! নৈনিতাল মুস্থরী গুভৃতি পার্বতা স্কলে থাকিতে পারেন । উ! 
য্দ ঘটিয়। না উঠে, তাহা হইলে রোগীকে এমন স্থলে পাঠাইবেন__ 
যেখানকার বাু শুদ্ধ । বে স্থল নাগ্রান্মপ্রধান। না শীতপ্রধান | উত্তর- 
পশ্চিম প্রদেশের চুণার প্রভৃতি স্থল ম্যালেরিয়। রোগীর পক্ষে হিতকারক ; 
বের প্রদেশের অনেক স্থতা বেশ স্থাস্থাকর । বঙ্গদেশের বৈদ্যনাথ, 
মধুপুর, শিমুলতলা প্রসৃতি স্থানে, কিছুদিন বাস করিয়া অনেক রোগী 
আরোগ্যলাভ করিয়াছে । পদ্মানদীতে বোটে করিয় রাখিয়া লেখক 
চই একটি রোগীকে আরাম হইতে দেখিয়াছেন । ওষধ যেখানে হা"র 
মানে, সেক্প স্থলে স্থান পারবর্তনই একমাত্র ভরসাস্থল, ইহা! যেন আমর! 
বিস্থৃত ন। হই! 

পুবাতন ম্যালেরয়া জরে, রোগীর মুখে ঘ| হইতে দেখা যায়; 

22557 0115. গওদেশের অভান্তর হইতে পচিতে সর 
(ক্যাংক্রাম অরিস)া করে। ইহাকে ক্যাংক্রাম্‌ অরিন (০৪0০1010 
0145) কনে । ইহা সচরাচর বালক বালিকাদের হইতে দেখ! যায়! 
ধনীর অপেক্ষ! অর্ধতুক্ত দরিদ্রের ঘরেই সচরাচর হইতে দেখ! যায় | 


স্থান পরিবর্তন । 


ম্যালেরিয়া । ১৮৩ 


ক্যাংক্রাম্‌ অরিস্‌ হইবার পুর্বে বিশেষ কোন পূর্ত লক্ষণ প্রকাশ 
হইতে দেখ! যায় না। কোন স্থানে ঘা বা ক্ষত 
হইবার পূর্বে প্রদাহজনিত যন্ত্রণা হইয়া! থাকে, 
উহাতে তাহ! হয় না। প্রথম অবস্থায় রোগীর একটি গাল কতকটা 
স্কীত এবং চকৃচকে দেখায়-যেন কেহ তৈল মাখাইয়াছে। এউ 
স্কীতস্থানের ঠিক মধ্যস্থণ অপেক্ষাকৃত লাল দেখায় ৷ গগুদেশের শ্থাভা- 
বিক কোমলত্ব থাকিতে দেখ! যার না_টিপিলে শক্ত ঠেকে । রোগীর 
মুখ হইতে অতিশয় ছুর্গন্ধ নির্গত হইতে থাকে! হুর্গন্ধবুক্ত লালাশ্রাব 
ভয় ॥। টাতের মাড়িতে ঘা হয় ; দাত নড়িতে থাকে । 

গণ্ডদেশের যে স্থলে লাল দেখায়, মুখের অভ্যন্তরে ঠিক সেই স্থানে 
স্চ৩ চিহ্ন দেখিতে পায়! যাত্ব ; এই ক্ষত ক্রমশই বুদ্ধিপ্রাপ্ত হয়। 
গালের বহির্দেশে লাল স্থানটি কাল হয় 'এবং উহা! হইণ্ঠে অর্তশয় অসম 
তর্গপ্ধ নির্গত হইতে থাকে । রোগীর অতিশয় জর হয়; ক্ষত স্তলে 
কোনরূপ যন্ত্রণ। থাকিতে দেখা যায় না। ক্রমে ক্রমে পচিয়। রোগীর 
গগুদেশে একটি ছিদ্র হয়। অধকাংশ স্থলে নাহার পুর্বেই রোগীর 
মৃত্যু হয়। এই রোগ অত্তিশয় কঠিন। রোগীর প্রায়ই মৃত্যু হইতে 
দেখা যায়। 

রোগীকে বলকারক প্রচুর খাদ্য দবেন। জাগ্‌স্থপ, র-মিটযুষ ছদ্ধ, 
ব্রথ.ও খ্রাণ্ড মিকৃশ্চার প্রভৃতি খাইতে দিবেন । 
রোগীর দেহে যাহাতে বলাধান হয়, তাহার 
প্রতি একমাত্র লক্ষ্য রাখিতে হইবে । 

90:06 08200115৪01 (দ্ট্রং কার্বলিকৃ ফ্যাসি্ড,) অথবা 
1010 50910 (নাইটি কৃ র্যাদিভ.) ছারা ক্ষত 
স্থান পুড়াইয়! দরিয়া জল মিশ্রিত কন্ডিন্‌ ফ্লু) ইভ. 
( একড্াম কন্ডিন্‌ “ক্লুইড ও ৭ ভাম জল) দ্বার! সর্বদা ধৌত করিবেন। 


লক্ষণ । 


চিকিৎসা । 


স্থানীয় । 


১৮৪ ম্যালেরিয়া । 


অনিজ্র| ও প্রলাপ উপস্থিত হলে 1. 0011. দিলে বিশেষ ফল- 

অনিতা ও প্রলাপ। প্রাপ্ত হওয়া যায়। কুইনিন, আইরন্‌ ও 
ক্লোরেট অব. পটাস আভ্যন্তরীণ প্রয়োগ করিবেন । 

ম্যালেরিয়। জরের সহিত দ্বিবিধ ভাবে 45560691% (ডিসেন্টারি ) 
ম্যালেরিয়! জ্বরের সহিত রক্তাতিসার যুক্ত হইতে দেখা যায় । ১ম--ডিসে- 

রক্তাতিসার ণ্টীরীর স্বাধীনভাবে উৎপত্তি ও ম্যালেরিয়া 
জ্বরের সহিত সংমিলন | ২য়-_ ম্যালেরিয়া হইতে ডিসেন্টারীর উদ্ভব । 
এখানে ইহা ম্যালেরিয়ারই লক্ষণ বিশেষ মনে করিতে হইবে । 

এই দ্বিবিধ ভিসেপ্টারী ব। রক্তাতিসারের চিকিৎসা! বিভিন্ন । কুই- 
নিন যেমন মালেরিয়ার অমোঘ ওষধ ; ডিসেপ্টারীর আবার 11)০৪০ 
(ইপিকাক্‌) সেইরূপ । সুতরাং প্রথমবিধ ডিসেপ্টারীর চিকিৎসা 
করিতে হইলে, ম্যালেরিয়া! ও ডিসেণ্টারী উভয় রোগের চিকিৎস! করার 
আবশ্তীক ৷ ম্যালেরিয়ার জন্ত কুইনিন্‌ দিবেন ও ভিসেন্টারীর জন্ত 
ইপিকাক্‌ প্রস্েধগ করিবেন । । খ পরিশিষ্ট ৭১] 

দ্বিতীয় প্রকার 7756176515 ( ভিসেন্টারী ) বখন ম্যালেরিয়ারই লক্ষণ 
বিশেষ, তখন হাতে ইপিকাক প্রয়োগের কোন আবশ্তাকত। নাই । 
কুইনিন্‌ ও 77. 165111 0০101010710 (টিং ফেবরিপাক্লোরাইভ.) প্রয়োগ 
করিবেন। রোগী যাহাতে ছুর্বল না হয়, সে বিষয়ে দৃষ্টি রাখিবেন। 
ম্যালেরিয়া জ্বরের সহিত ডিসেণ্টারী সম্বন্ধে পঞ্চম ও অষ্টম অধ্যায়ে 
বর্ণিত হইয়াছে । 

ভিসেন্টারীর স্তায় নিউমোনিয়াও মালেরিয়! জ্বরের সহিত দ্বিবিধ 
ম্যালেরিয়। ছর়ের সহিত ভাবে সংযুক্ত হইতে দেখা যায়। ১ম-_নিউ 

নিউলোনিয়।। মোনিয়ার স্বাধীনভাবে উৎপত্তি ও ম্যালেরিয়ার 

নি সহিত সংযোগ | ২য়_-ম্যালেরিয়া কর্তৃক উৎ- 
গল্প নিউমনিয়া, যাহা ম্যালেরিয়ারই লক্ষণ বিশেষ। * এই উভয়বিধ 


ম্যালেরিয়া । ১৮৫ 


নিউমোনিয়ার চিকিৎসাও একটু বিভিন্ন । শ্রথম নিউমোস্িয়ার চিকিৎসায় 
কুইনিন্‌ তাদৃশ প্রধান স্থল অধিকার করে না»তবে ম্যালেরিয়ার চিকিৎসার 
জন্য কুইনিন্‌ গ্রয়োগ কর! বিধেয়। কিন্তু দ্বিতীয় প্রকার নিউমোনিয়ায় 
কুইনিনই এ্রকুমাত্র ওষধ। দ্বিতীয় প্রকার নিউমনিয়। চিকিৎসায় 
উত্তেজক (5611001871) ওঁধধ সকল প্রয়োগ করিবার আবশ্তক হইতে 
পারে। যে সকল ওঁষধ দৌর্বল্য উৎপন্ন করিতে পারে, কদাপি তাহ 
প্রয়োগ করিতে নাই; এই নিমিত্ত ৪0610)017% (য়্যান্টিমনি) প্রভৃতি 
ওষধ প্রয়োগ সাধারণ নিউমোনিয়াতে সিদ্ধ হইলেও, এক্ষেত্রে দিতে 
নাই। ইহাতে হৃৎপিশ্ডের অত্যন্ত দুর্বলত! হয় বলিয়া, 2:00802, 
০৪1. (গ্ল্যামন্‌ কার্ব) ৫181:8115 (ভিজিট্যালিস) প্রভৃতি ওষধ প্রয়োগ 
করিতে হয়। [ খ পরিশিষ্ট ৫৫, ৫১ ] বুকে, পিঠে মাষ্টার্ড (0850519) 
মিশ্রিত তিসির পুল্টন্‌ প্রয়োগ করিবেন। ৩। ৪ ঘণ্টা অন্তর পুল্টিস্‌ 
বদলাইয়! দিতে থাঁকিবেন। 


যোড়শ অধ্যায় । রর 


101৮5 পথ্যনির্ববাচন | 


পূর্বে এ দেশে, জ্বর হইলে রোগীকে কিছুত খাইতে দেওয়া হইত 
না। বল! বাহুলা, আজ-কাল আস তাঠ! নাই। এখন পিপাস। 
নিবারণ করিৰার জন্য রোগীকে জল দেওয়। হয়। বিবেচন। পুর্বক 
উপযুক্ত পথ্যেরও ব্যবস্থা করা হয়। জ্বরকালের জঙ্গ পথা নিরূপণ করিতে 
হইলে চিকিৎসকের নিয়ের দুইটি বিষয় মনে রাখিতে ভবে ! 

১ম-_জরের জন্য দেহের অস্বাভাবিক ক্ষয় ভয়; সেই হেতু দেহের 
এজন কমিয়৷ যায়। 

২য়-_-রোগীর পাকপ্রণালী ও তৎ্সংক্রান্ত যন্ত্রসমুহের (419561৮০ 
55021) এরূপ অবস্থা হয় যে, ক্ষুধা বা! আহারের প্রবৃত্তি থাকে ন!। 
নিরেট দ্রব্য পরিপাক করিবার ক্ষমতা থাকে না! সুতরাং পথ বাবস্থ। 
করিতে হইলে নিম্নের ছুইটি নিয়ম মানিয়৷ চলিতে তইবে 7-- 

(১ম) পথ্য এমন হওয়া! উচিত, যাহাতে দেহের টিস্ুসমূহের (15305) 

ংস ব৷ ক্ষয় নিবারিত ভয় । 

(২য়) সহজে পরিপাক হয়, এইরূপ পরিপোষক খাদ্য ব্যবস্থ। করা 
কর্তব্য। ছুষ্পাচ্য দ্রধ্য খাইতে দিলে রোগী তাহা জীর্ণ করিতে সমর্থ হয় 
না, স্তরাং'ফল বিপরীত হইয় ছাড়ায় । 

একই পথ্য, সকল রোগীর বেলায় বাবস্থা কর! চলে না । রোগের 
অবস্থার তারতম্য বিবেচন৷ পূর্বক পথ্যেরও ইতর বিশেষ করিতে হুইবে। 
যেখানে জর তাদশ বেশি নহে এবং উহার একটা পেষ্ট হাস অথব। 


ম্যালেরিয়া । ১৮০ 


ত্যাগের সময় লক্ষিত হয় এবং রোগীর যদি বেশ ক্ষুধা থাকে, তাহ: 
হইলে পথ্য সম্বন্ধে বেশি ধরা বাধ! না করিলেও চলিতে পারে, কিন্তু জ্বর 
যেখানে খুবই বেশি; দিবসের মধ্যে একবারগ ত্যাগ অথবা তেমন 
হাঁস হয় গু! এবং রোগীও ক্ষুধার কথ! মুখে আনে না, সেরূপ স্তলে পথ 
দিতে খুবই সতর্ক হওয়া উচিত । যাভা তাহ! খাউতে দিতে নাউ ও 
কোন জিনিস এক সঙ্গে অধিক পরিমাণে দিলেও চলিবে না । 

রোগীর যে সময় জর অল্প থাকে অথবা! 'একবারে ছাড়িয়। যায়, সেই 
সময় যাহাতে অধিক খাদা পড়ে তাহার বাবস্তা করিবেন। প্র সময় 
'ঠাহার পাক প্রণালী জরের তাপকালের অপেক্ষ। সবল থাকিতে দেখা যায় । 

এাকলেই স্বীকার করিবেন, জবের রোগীর খাদ্য নিরেট না হয় 
ওরল হয়া কর্তব্য; আর এইট তরল খারা এক- 
বারে অর্ধক পরিমাণে না দিয়া দুই এক ঘণ্ট' 
'অন্তর অল্প অল্প করিয়। দেওয়া! কর্তবা। তরল খাদের উল্লেখ করিতে 
হইলে, সর্ধ প্রথমেই ছুগ্ধের কথা মনে আসে । ছুগ্ধে পীবনধারণের এ 
শরীর পোষণের উপযোগী সমস্ত পদার্থ আছে । উঠ সব্বত্র মিলে, 
দাম কিছু বেঞ। নভে। ছগ্ধের এত গুণ থাকে 
ইহার একটি বিশেষ দোষ আছে । বাহিরে যদ্দি€ 
হরণ দেখায় বটে, গেটে পড়িবানাত্র আর ইহাকে তরল থাকিতে দেখা 
যার না। চাপ বীধিয়া ছানা হইয়া যায় । এই ছানার ডেল! সমুহ 
রোগী জীর্ণ করিতে সমর্থ হয় না, সুতরাং তরল খার্দোর যে সুফল তাভা 
মোটেই হয় না। উপরন্ত রোগীর পেট ফীপে, পেট কামড়াইতে পারে 
এবং আরও অনেক প্রকার অপকার সাধিত হয় । আবার এমন অনেক 
লোক দেখিতে পাওয়! যায়, যাহাদের কি ন্ুস্থ অবস্থায়, কি রোগকালে, 
মোটে দুধ সহ হয় না। যাহাদের সহজে ছুধ স্হা হয়, তাঁহাদের,পক্ষে 
পথ্য ব্যবস্থার কোনই গোল নাউ ৷ সারাদিনে এক সের ছঞ্ধ পান 


তরল খাদা। 


ছুগ্ধ। 


১৮৮ ম্যালেরিয়া । 


করাইতে পাঁরিলেই হইল। কিন্তু যাহারা ইহা! সন্হ করিতে অসমর্থ 
অথব! যদি এমন বুঝিতে পারা! যায় যে, রোগীর 
দুগ্ধ পরিপাক হইতেছে না; তাহ! হলে খাঁটি 
ছুগ্ধ না নিয়া, সমপরিমাণ জল মিশাইয়া খাইতে দ্রিবেন। জড়লর পরি- 
বর্তে সোড। ওয়াটার, বালিওয়াটার প্রভৃতি মিশ্রিত করিতে পার! যায় । 
দেড় পোয়! হদ্ধের সহিত ১০ গ্রেণ সোভ। ও দেড় পোয়া! জল মিশাইয়া 
খাইতে দিবেন । খাঁটি হুপ্ধ যেখানে সহ হয় না, মোড ও জল মিশ্রিত 
ছুপ্ধ অর্ধপোয়! পরিমাণে ২ ঘণ্টা অন্তর দিতে থাকিলে, ১০৪ ঘণ্টায় পাঁচ 
পোয়া পরিমাণ খাটি ছুগ্ধ পড়িবে এবং ইহাতে রোগীর শরীর পোষণ 
উত্তমরূপে চলিতে পারিবে । 
এত করিয়াও দেখানে হুপ্ধ সহ হয় না, সেম্থলে হদ্ধের পরিবর্তে 
ঘথোল অথব! ছানার জল ব্যবস্থা করিবেন। 
বাবসা ছানার জল অতি সহজেই জীর্ণ হুইয়! থাকে । 
নি়্ের উপায়ে ছানার জল প্রস্তত করিবেন। 
অর্ধসের পরিমাণ দুপ্ধের সহিত. এক চাম্চে পাতি লেবুর রস মিশ্রিত 
করিয়] ফুটায় লইবেন ও একখানি পাতলা ভ্তাকৃড়ায় ছাকিয়। লইয় 
পান করিতে দিবেন । 
এই ছানার জল অবস্তা ছুদ্ধের সায় পরিপোষক নহে । ইহার পরি- 
পোষণ ক্ষমত। বৃদ্ধি করিতে হইলে ইহার সহিত 
নাংসের রস কাচা মাংসের রস (2 10626 901০6) [গ পরি- 
অথব। ডিম্ব | 
শিষ্ট ৯, ] অথব! ডিম্ব মিশ্রিত করিতে পারা যায়। 
যেমন তেমন করিয়া ভিম্ব মিশাইলে চলিৰে ন।। প্রথমতঃ ডিম্ব ভাঙিয়া 
একটি পাত্রে রাখিবেন ) ইহাতে খুব গরম জল মিশাইয়। চাম্চাদ্বারা 
নাড়ির! চাড়িয়! স্যাকূড়ায় ছাকিরা ছানার জলের সহিত মিশ্রিত 
করিবেন। ডিষ্ব ও কাচ! মাংসের রস মিশ্রিত ছানাদ্দ জল উত্ষ 


জল মিশ্রিত হুষ্ধ। 


ম্যালেরিয়া । ১৮৯ 


পরিপোষক । দ্বপ্ধ যেখানে কোন উপায়েই সহা তয় না, সেম্কলে ছুগ্ধ 
বন্ধ রাখিয়া [91155 1০০৫ (নেসেল্স্‌ ফুড) 1151110+5 
£০০৫ (মেলিম্স, ফুড ) 4১115010178 6০০৫ (য়্যালেন্বারিসূ 
ফুড ) শ্ৃতি বিলাতি খাদ্য ব্যবস্থা করিবেন। এই সকল খাদ্যের 
বিশেষত্ব এই যে, ইহারা সহজেই পরিপাক হয় ও শরীরের পুষ্টিসাধন 
করিয় থাকে। 

ছুগ্ধের পর ভিম্বও একটি সম্পূর্ণ থাদা অর্থাৎ ইহাতেও জীবন ধারণের 
উপযোগী পদার্থ সমূহ একাধারে বর্তমান আছে । 
জ্বরের রোগীকে অনায়াসেই ইহার ব্যবস্থ! চলিতে 
পারে। ভিম্বকে ভাঙ্গিয়া তাহার সহিত ছুহ তিন গুণ গরম জল মিশাইয়। 
ছাকিয়া লইয়া, চিনি অথবা 10106 (ব্রথ.) কিম্বা 50৮ (সুপ) এর 
সহিত খাইতে দিলে, বেশ পরিপোষণ কাঁধ্য চলিতে পারে। 

ডিম্বকে ভাহগিয়া তাভার ভরিদ্রাংশ-_যাহাকে কুস্থম কহে, পৃথক্‌ 
করিয়! একট গরম ছুপ্ধ ও জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া দ্রিলেও চলিতে 
পারে। ব্রিটিস ফার্মোকোপিয়ার এগ মিকৃশ্চার উত্তম পুষ্টিকর খাদ্য । 
[গপরিশিষ্ট ৬] 

রেমিটেণ্ট জরে নানাবিধ মাংসের ব্রথ.ও সুপ, অিশক় প্রয়োজনীয় 
থাদ্য। ইহা! শরীরের ধ্বংস পরিপুরণ করিয়! 
থাকে । ছাগ, ভেড়া, মোরগ প্রভৃতির মাংসের 
ব্রথ মসলা সংযোগে সুগন্ধীকৃত করিয়া দিতে পারা যায়। রোগীর ইচ্ছান্ু- 
যায়ী ইভার সহিত টাট্ক! শাক সবজী সিদ্ধ করয়া তাহার রস দিলেও 
ক্ষতি হয় না । এমন করিলে খাইতেও স্থখদ্বায়ক হয় অথঠ ক্ষতিকর হয় 
না। মুলা, শালগম প্রভৃতি কুটিয়। আদ।, ধনে” রাঁধুনি, পদিনার সহিত 
একখানি স্তাকৃড়ায় বাঁধিয়া সিদ্ধ করিয়া নিংড়াইয়! লইয়! স্থুপ বা 
ব্রথের সহিত "খাইতে দিতে পারা যায়। [গ পরিশিষ্ট ৮, ৫] ছগ্ধ, 


ডিম্ব। 


মাংসের ব্রথ. ও সুপ.। 


১৯০ মালেরিয়।। 


মাংসের সথপ ও ডি্ব ছাড়া, সাগুঘানা এরারুট, বালি, ওট মিল্‌, চাউল 
এ... প্রভৃতি উপযুক্তর্ূপে তরলভাবে প্রস্তুত করিয়া 
সাগু, এরারুট, বালি ্ 
প্রভৃতি রোগীকে দিতে পারা যায়। তরলভাবে প্রস্তুত বালি 
বা ওট.মিণ উত্তমরূপে ছাকিয়! 'চনি, জখণ, দারু- 
চিনি, জরিত্রি অথবা! লেবুর রস দ্বার! সুগন্ধ করিয়া খাইতে দিতে পারা 
যায়। উহ! দুগ্ধ, ব্রথ, কিম্বা হুপের সহিত মিশ্রিত করিয়। দিলেও উত্তম 
কল প্রাপ্ত ওয়া যায়। [বার্লি প্রভৃতির প্রস্তুত 'প্রণালী গ পরিশিষ্টে 
দ্রষ্টব্য | একই খাদ্য অধিক দ্রিন রোগীর মুখে রুচিতে না পারে, এই 
নিমিত্ত, খাদোর গুাকার তেদ ভওয়ার 'আবশক । একবার একটু ছুধ, 
পর বার ব্রথ তাহার পর হয়তে৷ ডিম অথব! সাণ্ড-_এইরূপে উল্টাইয়া 
পালটাইয়া খাদ্যের ব্যবস্থা করিলে, রোগীর অকুঃচ বোধ হয় না এবং 
ইহাতে কল? ভাল হইত দেখ। যার । ভক্ুণ জ্বরে প্রধানত বে সকল 
খাদ্য ব্যবস্থা করিতে পারা যায়, তাহার বিষয় লিখিত ভহল। রোগীর 
অবস্তা বুঝিয়। এই পুস্তকের (গ) পরিশিষ্টে যে সকল খাদ্য প্রস্তত প্রণালী 
আছে, তদনুষায়া পথ্য প্রস্তুত করিয়া দিতে পারা যায় । 
খাদ্যের পর পানীয় সম্বন্ধে কিছু বলিবার আবশ্তক বিবেচনা করি। 
রোগীকে ইচ্ছামত জল দিবেন। জরের তাপে 
বোগীর দেহ হতে অত্যন্ত অধিক মাত্রায় 
জলীয় পদার্থ বাহির হয়! যায়, এই জন্তই এত পিপাসা । জলপান 
করিতে দিয়! তাহ পুরথ করিতে দিবেন । জরে শরীরের (15586 €িস্থ) 
খা কলা সমুহের ধ্বংস সাধিত হয় । এই সকল ধ্বংসপ্রাপ্ত টিসু (05586) 
ইউরিয়া (৮162), হউরিক্‌ ক্যাসিভ. (9115 2,০1৫) প্রভৃতিতে রূপান্তরিত 
হইয়! মুত্র, ঘন্ম গ্রভৃতির সহি দেহ হইতে বহির্গত হইয়! যায়। ঘন্ম, 
মূত্র প্রভৃভির প্রধান উপাদান জল। সুতরাং শরীরে যথে্ট জল না 
থাকিলে, এ সকল বহির্গত হইতে ন| পারিয়া, অশেষ শ্রকার অপকার 


পানায়। 


মালেরিয়।। ১১৫ 
কু ধঞ্ল, চিত 


মাধিত করিয়া থাকে । জরের রোগীর পিপামা খাকুন্ুখগর নাই থাকুক”. 
জল গান করিতে চাকু আর নাই চা"ক্, উহাকে জল দিবেন। পর়িস্কত-- 
বিশুদ্ধ পানীয় জল, পোড়া ওয়াটার,_-অধিক তাপ থাকিলে, বরফ-জল, 
লিথিয়া এটার গ্রভৃতি পান করিতে দিবেন । লেমোৌনেড. একটা উতর 
গানীয়। পাতী লেবুর রস জরগ্র ও পিপাসা নিবারক | 
গালাজর বন্ধ হইলে রোগীকে নিরেট খাদ্য দ্দিতে পারা যায়। 
ূ পুরাতন চাউলের অন্ন, ক্ষুদ্র মতস্তের ঝোল ও 
আরোগা কালান পথা। 
দুগ্ধ ব্যবস্থা করিবেন । রেমিটেণ্ট জর বন্ধ হইলে? 
কিছুদিন রোগীকে ৩রল খাদা দিয়া রাখিবেন। সে সণয় রোগীর 
্ুধ! খুবই হয় বটে কিন্তু পররপাক শক্তি সতেজ ন| থাকায়, নিরেট খাদ্য 
জীর্ণ কর! কঠিন হয়! পড়ে | রোগার পেট ফাপিতে গারে, উদরাময় 
প্রভৃতি দেখা দিয়! পুনরায় জর ফিরাইতে পারে। অধিকর্দিন ধরির! 
জরে ভূগিয়৷ রোগী ধখন আরোগা মুখে পদার্পণ করে, সে সময় অন্তঞঃ 
৫1৬ দিন ওরল থাদাই ব্যবস্থা! করিবেন । তবে তরণ খাদের নাখারূপ 
প্রকারান্তর হওয়া কর্তবা। এ সময় রোগীকে খাদের সহিত একটু ৮০1 
1100 (গোট ওয়াইন) অথব!] 9৮ 1২2101)61:5 9100 ( স্ণ্টে র্যাফেলব্‌ 
ওয়াউন্‌) দিতে গাঁরিপে ভাল হয়। ইহাতে রোগীর পরিপাক শক্তি বুদ্ধি 
হয় ও াহার সঙ্গে দেহে বলাধান হয়। পাচ ছয় দিবম মধ্যে জর ন। 
হইলে, রোগীকে অন্ন পথা দিবেন। 


সগ্ডদশ অধ্যায় । 


4১100750171 হাড়, 


জ্বরে স্ুরাপ্রয়োগ | 


জরে স্থর! প্রয়োগ সম্বন্ধে ভিন্ন ভিন্ন চিকিৎসকের ভিন্ন ভিন্ন মত দেখিতে 
পায়! যায়। এক শ্রেণীর চিকিৎসক স্থরার সম্পূর্ণই পক্ষপাতী ; অন্ত 
শ্রেণী আবার, জরে যে স্থরার প্রয়োজন আছে-__-একথ! একবারেই স্বীকার 
করিতে চাহেন না । জ্বর চিকিৎসায় সুরার আবশ্তকতা নাই--_-একথা 
বলিতে পারা যার না । তবে সব সময়, সকল রোগীকেই যে সুরা 
প্রয়োগ করিতে হইবে তাহারও কোন অর্থ নাউ । সাধারণ ৩: তরুণ 
জরে সুরার অতি অল্পই প্রয়োজন দেখিতে 
1017010725৫ 
বানি পাঁওয়। যায় । কিন্তু জ্বর যদি 8070210810 
(ক্ব্যাভিন্যামিক্‌ ) অথবা (/01)011) (টাইফইড ) 
বা সান্নিপাতিকের আকার ধারণ করে, তাহ! হইলে স্থুরা ভিন্ন আর গতি 
নাই। রোগীর জিহবা ও তালুদেশ যেখানে বিশুষ্ক, প্রলাপ উপস্থিত, 
রোগীর সংজ্ঞ! নাই, নাড়ী ক্ষীণ ও কম্পমান ; সেরূপ স্থল সুর প্রয়োগ 
ভিন্ন রোগীকে রক্ষা করিবার আর ষে দ্বিতীয় উপায় আছে, তাহা 
আমাদের মনে হয় না। এব্প স্থলে স্থরা প্রয়োগ করিবামারর রোগীর 
জিহ্ব। সরস হইতে দেখ! যায় + অ্রিক্মান নাড়ী সবল ও সতেজ হয়ঃ 
অজ্ঞানাবস্থা বিদুরিত হয় । এক কথায় রোগী আন্ন মৃত্যুর হস্ত হইতে 
রক্ষ। প্রাপ্ত হয় । এই ত গেল জরের লক্ষণ ও কাঠিন্ত বিবেচন। করিয়! 
সুরা প্রয়োগের বিধি । দ্বিতীয়তঃ__-রোগীর বয়- 
ক্রম বিবেচনা করিয়াও স্থলবিশেষে তরুণ জরে 

সুরা গ্রয়োগ করিবার আবশ্তক হইতে পারে । 


রোগীর বয়স। 


ম্যালেরিয়! | ১৯৩ 


দঢকায়, সবল বুঝা পুরুষের যে জরে সুরার আদে প্রশ্লোজন হয় না, আতি 
বৃদ্ধ ও অতিশিশুর সেরূপ জরে সুর! প্রয়োগের 
আবশ্তক হইতে পারে । তৃতীয় কথ! এই বে, 
বে স্থলে মিউঁচারী যুবাব্যক্তির সুরার কোন আবশ্তক করে না, সুরাপাযীর 

সেরূপ স্থলে সুরার প্রয়োজন হইতে পারে । 
চতুর্থতঃ-_জবর যদি দীর্ঘকালস্থায়ী হয়, তাহ হইলে স্থুরার আবশ্তক হইতে 
পারে। জর হইতে আরোগ্য কালে' সুর! 


অদাপারীর অরে। 


দ্বীর্ঘকালস্থায়ী জ্বরে । 
প্রয়োগের আবশ্যক হইতে পারে। 
19 এখন প্রশ্ন এই যে, জরে সুরা কি প্রকারে 
হিত করিয়! থাকে ? 


স্থুরার ০%:838.001) ( অক্িডেশন্‌ ) অর্থাৎ দাহন ক্রিয়! হাস করিবার 
শক্তি আছে। জ্বর হইলে অধিক মাত্রায় ০37- 
08007. বা দাহন হইতে থাকে । এই জন্যই 
দেহের উত্তাপ বৃদ্ধি হয়, £15995 টিন্ু বা কল! 
সমূহের অপচয় হয়। এই নষ্ট টিস্থু সমূহ শেষে ইউরিয়া (8152), পি 
(ফ্যাট. )ব৷ মেদ প্রভৃতিতে রূপান্তরিত হয়। যদি কোন ব্যক্তি তরুণ 
জ্বরে মরে--তাহার দেহ ছেদন করিয়া পরীক্ষা করিলে, দৃষ্ট হইবে যে, উত্ত 
ব্যক্তির 13581 হোর্ট) বা হৃৎপিণ্ডের £759015 8১:53 বা পেশীহ্ত্র সমুহের 
স্থলে বস! বা মেদ সঞ্চিত হইয়াছে । জরে সুর! প্রয়োগ করিলে ইহা! ছিবিধ 
ভাবে উপকার করিক্। থাকে; (১ম) টিস্ুর ব! কল! সমূহের ০%14210 
বা দাহন হাস করে। (২য়)--তাপ হাস করিয়া, উহাদের ধ্বংস বা ক্ষয় 
নিবারণ করিয়া থাকে । ্ 
পরিমিত পরিমাণে স্থুরা পান করিলে তাহা অবিকৃত আকারে দেহ হইতে 
বহিষ্কৃত হুই্কা যায় না । সুরা নিজে ০%1৫19৩0 
হুইয়! দেহের তাপ ও বল রক্ষা করিয়া থাকে ; 


৯৩ 


টিহ বা কলর 
ধ্বংস নিবারণ করে । 


সুরা খাদ্য বিশ্বে।* 


১৯৪ ম্যালেরিয়া ৷ 


সুতরাং সুরা কেবলই যে ওঁষধশ্রেণীভূৃক্ত তাহা! নহে-_এক হিসাবে, ইহাকে 
খাদ্যশ্রেণীতেও ফেলিতে পারা যায়। অল্পদিন স্থায়ী তরুণ জরে 
টিস্থ বা কলা সমূহের তাদৃশ অনিষ্ঠ সাধিত হয় না) সুতরাং সুরার 
প্রয়োজন না হইতেও পারে, কিন্তু দীর্ঘকাল স্থায়ী জরে ইহ প্রয়োজন 
অনিবার্ধ্য 
সুরা হৃৎপিগকে (18581) উত্তেজিত করে । স্ুরাপ্রয়োগে হৃৎ- 
পিগ্ডের (1091) পূর্বাপেক্ষা দ্রুততর বেগে 
হার হৎপিতর উপর স্পন্দন ও সংকুষ্চন হয়। তকজন্ত রক্তসঞ্চালন 
ক্রিয়াও শীঘ্র শীঘ্র সম্পাদিত হয়৷ টিসু বা কল! 
সমূহ শীপ্র শীঘ্র উহাদের পরিপোষণের উপাদান প্রাপ্ত হয় এবং উহাদের 
ংস ও ক্ষয় বশতঃ বে সমুদ্দায় দূষিত পদার্থ স্থষ্ট হয় তাঁহারা অবিলম্বে 
দেহ হইতে নিক্ষমিত হইয়! যায়। এখন প্রশ্ন এই-_স্ুরা ষে হৃৎপিগুকে 
বল প্রদান করে, তাহা কি সুরার নিজস্ব, না হৃৎপিণ্ডের কোন প্রচ্ছন্ন 
সঞ্চিত শক্তি, গুরাপ্রয়োগে কার্যে নিয়োজিত হইয়াছে? ন্ুুরা যদি 
২পিওকে নূতন বল দিতে সমর্থ হয়, তাহা হুইলে আমরা এমন আশা 
অবাধে করিতে পারি যে, যখনই 1১521 1] (হার্ট, ফেল) 
হইবার আশঙ্কা হইবে, সুরা প্রয়োগ "দ্বারা তদ্দগ্ডেহে তাহা দুর 
করিতে পারিব । দুর্ভাগাক্রমে তাহা হইতে দেখ! যায় না। বার বার 
সুরা প্রয়োগ করিলে, শেষে আর কোন ফল প্রাপ্ত হওয়া যায় না। 
হৃৎপিণ্ডের প্রচ্ছন্ন সঞ্চিত শক্তি একবার ব্যফিত হইয়া গেলে, স্থুর! 
প্রয়োগে আর তাহা উদ্দীপিত হইতে দেখা যায় না। এই জন্তাই 
175816 1568,55 এর বা হৃদরোগের শেষ অবস্থায় সর! প্রয়োগে 
কোনই ফল পাওয়! যায় না। সুরা হৃৎপিগকে নূতন বল দিতে 
পরে না--উহার সঞ্চিত শক্তির ব্যবহার করিবার জন্ত উন্তেজন! করে 
মাত্র । 


ম্যালেরিয়া! । ১৯৫ 


4১057021080 (ক্যাডিন্তামিক্‌) ও 21801 (টাইফইড,) ৰা সান্লিপাতিক 
অরে হৃৎপিণ্ডের কার্ধ্য অতিশয় শ্লথ হুইয়া পড়ে । রোগীর নাড়ী বসিয়া যায়। 
হাত পা হিম হইয়া যায় এবং ত্বক্‌ কুঞ্চিত হয়। এরূপ স্থলে সুর! প্রয়োগ 
করিলে, দৌত্ছিত দেখিতে রোগীর অবস্থার পরিবর্তন হয়। স্থতরাং যণন 
কোন অস্থায়ী কারণে রোগীর রক্তসধ্ালন ক্রিয়া বন্ধ হইয়া! যাইবার মত হয়, 
সেই সময় সুরা প্রয়োগ দ্বারা নিমজ্জমান হৃৎপিওকে উত্তেজিত করা কর্তব্য । 
আর যতদিন এইরূপ বিপদের সম্ভাবনা থাকে, ততদিন ধরিয়। স্থরার ব্যবস্থ 
কর! যাইতে পারে । 

অল্প পরিমাণে সুরাপান করিলে 5:০91080 বা অন্নস্থালীর 10009৮3 
1)61)701200 বা! শ্লৈক্সিক বিলি গোলাপী বর্ণ 
ধারণ করে। ৮0010 ( পেপ্টিক্‌ ) ও 01010 
(পাইলোরিক্‌) £19095 ( গ্ল্যাও্ডস্‌ ) বা গণ্ডপমূহ 
হইতে অধিক মাত্রায় রস নিঃসরণ হইতে থাকে । শ্ৈস্মিক ঝিল্লির গোলাপীবর্ণ 
উহার রক্তাধিক্য প্রবুক্ত হইয়া থাকে ;-_ক্ষুধাবৃদ্ধিকারক ওঁষধ মাত্রই এইরূপ 
করির! থাকে । কিন্ত এই রক্তাধিক্যের একটি সীমা আছে। বদি সীম! 
অতিক্রম করিয়া! যায়, তাহা! হইলে বিপরীত ফল ঘটিয়া থাকে | (83:70 
)1০৩--(গ্যাস্টিকু রস-আব বন্ধ হঈরা যায়, ক্ষুধামান্দ্য হয়, গা বমি বমি 
করিতে থাকে; সুতরাং ক্ষুধাবুদ্ধি করিবার অভিলাষে অধিক মাত্রায় সুর! 
প্রয়োগ করিতে নাই। অল্প পরিমাণে দিতে হয়। জবর হইতে আরোগ্য মুখে 
রোগীর পরিপাক শক্তির তেমন জোর থাকে না । 08800 19105 (গ্যান্টি,ক্‌ 
যুষ ) অল্প পরিমাণে নিঃদারিত হয়; সুতরাং খাদ্যের সহিত একটু সরা! » 
প্রয়োগ করিলে, ফল ভালই হুইতে দেখা যায়। সুর। যে কেবল 38510 
191০৩ ( গ্যাস্টিক্‌ যৃষ ) বৃদ্ধি করে তাহা নহে, অনুস্থালীর সংকুঞ্চন ক্রিয়। ব! 
75115891060 ৪০090 ( পেরিন্ট্যাল্টাক্‌ এাকৃসন্‌) বৃদ্ধি করির়্া থাকে? 
সুতরাং ভুক্তত্রব্য গ্যান্টি.ক্‌ যুষের সহিত ঘনিষ্ঠ ভাবে মিশ্রিত হয়; কাজেই 


অন্নশ্থ।লীর উপর 
ক্রিয়া । 
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পরিপাক ক্রিয়্াও উত্তমরূপে সাধিত হইয়া থাকে। অরন্থালীতে যদি বায়ু 
থাকে, তাহাঁও নিঃসারিত হয়, সুতরাং স্ুুরাকে বাযুনাশকও বলিতে হুইবে। 

উপাদানভেদে সুরা নানাবিধ । সকল প্রকার সুরাই যেজরে ব্যবহৃত 
হইতে পারে তাহা নয়; তরুণ জরে যে সকল 
সুরা ব্যবহৃত হয়, আরোগ্য মুখে তাহা প্রয়োগ 
করা বিধেয় নহে। তরুণ জরে 0:80 ( ব্রার্ডি ), 11910 ( হুইমূকি ) 
প্রভৃতি উপ্ধবীর্য্য স্থরার প্রয়োগ হইয়া থাকে; আরোগ্যকালে রোগীর ক্কুধা ও 
বল বৃদ্ধি নিমিন্ত পোর্ট ওয়াইন (০০: ৮10 ) সেন্ট র্যাফেলম্‌ ওয়াইন্‌ 
(5৮ 8801)615 186), ক্ল্যারেট (015150, বার্গার্তি €(0815500)) 
প্রভৃতি হীনবীধ্য আসব সকল প্রয়োগ করিবেন । 


_ নানাপ্রকার সথরা। 


অফ্টাদশ অধ্যায় । 


11 $],81ত18--27তহিড হ108, 


ম্যালেরিয়া-_ প্রতিষেধক উপায় । 


ইহা যখন স্থির সিদ্ধান্ত ভইয়াছে যে, মশকেরাই মানব শরীরে 
ম্যালেরিয়! বিষ প্রবেশ করাইয়৷ দেয়, তখন মশককুলের উচ্ছেদ সাধন-__ 
অন্ততপক্ষে তাহারা যাহাতে মানবের সমীপৰন্তী হইয়া দংশন না করিতে 
পারে, তাহারই ব্যবস্থা করিতে পারিলে, ম্যালেরিয়া নিবারিত হইবার 
সম্ভব। আর এক কথা এই,_ম্যালেরিয়া বিষ, কিছু প্রথম হইতেই 
মশক শরীরে বিদ্যমান থাকে না; কোন ম্যালেরিয়াক্রাস্ত ব্যক্তিকে 
ংশন করিলে, তবেই ম্যালেরিয়া কাঁটাণু উহাদের শরীরে প্রবিষ্ট 
হইয়৷ কালক্রমে 30165 বা কোরক সমূহ স্থজন করে। এই সকল 
মশক যখন কোন সুস্থ ব্যক্তিকে দংশন করে, তখন উৎপন্ন 59769 
বা কোরক সমৃহও সেই ব্যক্তির দেহে প্রবেশ লাভ করে এবং 
সময়ে জ্বর করিয়া থাকে; তাহা হইলে, ম্যালেরিয়ার উতৎপভভিস্থল-_- 
ম্যালেরিয়াক্রান্ত মানব দেহ। আর মশকেরা শুধু ম্যালেরিয়ার সংবাহক ও 
সঞ্চারক ৷ বাহককুলের উচ্ছেদ অথব! ধ্বংস সাধন, যেমন ম্যালেরিয়া 
নিবারণের উপায়, সেইরূপ ম্যালেরিয়ার উৎপন্ি স্থল হইতে যদি 
ম্যালেরিয়া বিষ দূর করিতে পারা যায় অর্থাৎ ম্যালেরিযক্রান্ত ব্যক্তি 
দিগের রক্তে যে সকল ম্যালেরিয়া কীটাণু আছে, তাহাদিগকে কৌন 
উপায়ে নষ্ট করিতে পারা যায়, তাহা হইলে ম্যালেরিয়! দুর হয়। নুতরাং 
কোনস্থল হইতে “ম্যালেরিয়া দূর করিতে হইলে ম্যালেরিয়ার বাহক, 
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জ্যালেরিয়ার উৎপত্তিস্থল, অথব! বাহক ও উৎপত্তিস্থল উভয়েরই উপর 
হস্তক্ষেপ কর! আবশ্তক । 
প্রথমতঃ ম্যালেরিয়াবাহক মশকবুন্দের নিবারণের উপায় সকল বর্ণনা 
মশক নিবারণ । কর! যাউক। সকল জাতীয় মশক ,্ষিছু ম্যালে- 
রিয়া বহন করে না) 21201136165 ( ক্যানো- 
ফেলীন্‌) জাতীয় মশকেরাই ম্যালেরিয়ার বাহন। ইহাঁদিগকে দেখিলেই 
চিনিতে পার! বায়। সুতরাং কোন বিশেষ স্থল হইতে উক্ত জাতীর 
মশকের বংশলোপ কর! দুঃসাধ্য হইলেও, একেবারে অপস্থব বলিতে 
পার! বায় না। 
কোন স্থান হইতে ম্যালেরিয়া! দূর করিতে হইলে, সেখানকার সাধারণ 
জল-নিকাসের ব্যবস্থা । স্বাস্থ্যের যাহাতে সম্যক উন্নতি হয়, তাহার 
ব্যবস্থা করিতে হইবে । মাটাতে বাহাতে বর্ষার 
জল বসিতে না! পারে, তক্জন্ রীতিমত জল-নিকাসের ব্যবস্থা করা কর্তব্য । 
ডোবা, নালা, দুষিত জলবিশিষ্ট জলাশয় সকল ভরাট করিয়া তদুপরি 
হুর্বাঘাস লাগাইয়া দেওয়া উচিত। রাস্ত৷ প্রভৃতিতে যাহাতে জল 
বসিতে ন! পারে, তাহার জন্য পাথর, ইট প্রভৃতি দ্বারা বাধাইয়া দেওয়া 
কর্তব্য; এই সকল উপায় অবলম্বন করিলে মশক সকল মবাধে উৎপন্ন 
হইতে পারে না, সুতরাং ম্যালেরিয়! কমিয়৷ যায়। দৃষ্টান্ত স্বরূপ 
কলিকাতার নাম করিতে পারা যায়। ইহার চতুষ্পার্ে ম্যালেরিয়ার আধিক্য 
হইলেও কলিকাতায় ম্যালেরিয়া অতি সামান্ত ৷ 
আৰ, স্যাৎসেঁতে ভূমিতে গৃহ নির্মাণ করিবেন না। উচ্চ শুষ্ক 
. বাসভবন ইত্যাদি। ভূমিতে বাসভবন স্থিত হওয়া উচিত। গৃহের 
চতুর্দিকে দুর্বীঘাস লাগাইক্সা দিবেন; গৃহের 
জল্‌ যাহাতে দুরে নীত হইতে পারে, তাহায় ব্যবস্থা করিবেন | রন্ধনা- 
গারের জল নির্গত হইয়া, যাহাতে নিকটে না দীড়াইতে পারে, মে বিষয়ে 
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বিশেষ সতর্কতা অবলম্বন করিবেন । কলমী, জালা প্রভৃতিতে অধিক 
দিন জল ধরিয়া রাঁখিবেন না, রাখিলে তাহাতে মশকের! ডিম পাড়িবে'। 
খিড়কির এঁদো পুকুর ভরাট করিয়৷ তাহার উপর দূর্বাধাস লাগাইয়া 
দিবেন। থ্ক্কুরিণী থাকিলে, তাহাতে বৎসর বৎসর মত্ন্ত ছাড়িয়া 
দিবেন। মৎন্তেরা মশকের ডিম্ব সকল খাইয়া ফেলে, স্থতরাং মশ! 
উৎপাদনের ব্যাঘাত জন্মাইয়া থাকে । পুকুরের জলে মধ্যে মধ্যে ২1১ 
ছটাক কেরোদিন তৈল ঢালিয়! দিলে, মশকেরা! ডিম পাঁড়িতে পারে না ॥ 
বাসভবনের অনতিদুরে গর্ত প্রভৃতি খনন করিবেন না । 
আর্দরভূমিকে থট খটে করিবার প্রথম উপায়--জল-নিকাসের স্থব্যবস্থা 
কষপ্রেণী রোপণ । দ্বিতীয় উপায় _বৃক্ষাদি রোপণ | বৃক্ষ সকল 
মূল দ্বারা ভূমির রস আকর্ষণ করিয়া খটখটে 
করিয়া তুলে। যে সকল বৃক্ষ শীঘ্র শীঘ্র বাড়িয়া থাকে, যথা--কড়াই, 
বিলাতি কষ্চুড়া ও ৪9০০৪1)1:085 ( ইউক্যালিপ্টাস্‌) জাতীয় বৃক্ষার্দি 
রোপণ করিয়া দিবেন। বর্ষাকালে অথবা যে সময়ে ম্যালেবিয়ার প্রকোপ 
অধিক, সে সময় বাসভবনস্থ জমির কর্ষণ বু! ওলট.পালট. করিতে নাই। 
পারিলে, গৃহের প্রাঙ্গন কাচা না রাখিয়া! পাকা করিয়া দিবেন । 
13121) 0158170 সাহেব বলেন,গৃহে 10170510610506 ( ফর 
মসকোৎপাত নিবারণ ।  স্যাল্ডিহাইড,) এর ধুম প্রয়োগ করিলে মশক 
তিষিতে পারে না। শয়ন গৃহে 21৩0100 
পৌঁড়াইলে মশক-উৎপাত নিবারিত হয়। গৃহের জানাল! দরজা প্রভৃতি 
বন্ধ করিয়া গন্ধকের ধূম প্রয়োগ করিলেও অবিলম্বে মশককুল অনৃস্ত 
হইয়া পড়ে । উত্তম মশারি ভিন্ন শয়ন করিতে নাই। ঞ্তি প্রত্যুষে 
ব্যক্তিগত সতর্কতা ও সন্ধ্যায় গৃহের বাহিরে থাকিতে নাই; নিতান্ত 
সারির প্রয়োজন হইলে উত্তমরূপে দেহাচ্ছাদিত কুরিয! 
যাইবেন। শরীরের কোন স্থান যেন অনাবৃত না থাকিতে পায়, তাহ! 
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না হইলে, উক্ত স্থানে 'মশকের৷ দংশন করিতে পারে; দংশিত স্থানে 
টিং আয়মোডাই (৭. 1০৫7 ) লাগাইয়া দিলে বিষ নষ্ট হইবার সম্ভব। 
একতালা গৃহে শয়ন না৷ করিয়া! দ্বিতল গৃহে শয়ন করিতে পারিলেই ভাল 
হয়। রোগীর পার্থ শয়ন করিতে নাই; নিতান্ত প্রয়োজন হইলে, 
ভিন্ন মশারিতে শয়ন করিবেন । 

ব্যক্তিগত সাবধানতা বিষয়ে ডাক্তার রন্‌ যাহা যাহ! করিতে বলেন 
আমরা এস্থলে তাহাও উদ্ধত করিয়৷ দিলাম। 

তিনি বলেন যদি একবারে অসম্ভব না হয়, তাহ! হুইলে, যে সকল 
স্থান বিশেষ ম্যালেরিয়াক্রাস্ত বলিয়। প্রসিদ্ব-_দে স্থানে বাস করিতে না 
যাওয়াই ভাল। যে স্থল খুব স্যাৎসেঁতে, যেখানে অনেক বিল খাল 
প্রভৃতি আছে, দে সকল স্থলে বসবাস করিতে নাই। 

যদ্দি নিতান্তই এরূপ স্থলে বাস করিবার আবশ্তক হয়, তাহা হ্টলে 
যদি রীতিমতভাবে মশারি ব্যবহার করা হয়, তাহা! হুইলে, ম্যালেরিয়া 
আক্রমণের সম্ভাবনা অনেক পরিমাণে হ্রাস হইয়া যায়। অবশ্য মশারিটি 
এমন হওয়া উচিত, যাহার মধ মশ! প্রবেশ না করিতে পারে--খুব 
জাল মশারি ব্যবহার করা, না-করা ছুইই সমান! মশারিটি বিছানার 
নীচে বেশ টান করিয়া! গুঁজিয়া দেওয়া উচিত। এরূপ করিলে মশারির 
মধ্যে বায়ু প্রবেশ করিবার পক্ষে কোন বিদ্ন হয় না! 

পাখার ব্যবস্থা করিতে পারিলে, মশায় কানড়াইতে পারে না । যে স্থলে 
ম্যালেরিয়ার প্রকোপ খুবই বেশি দেখানে সুধু মশীরির উপর নির্ভর করিলে 
চলিবে নাঃ প্রত্যহ ৫ গ্রেণ করিয়া কুইনাইন্‌ সেবন কর! কর্তব্য। সকালে 
আহারের পুর্কে সেবন করিতে হয়। সপ্তাহে এক দিন ছুবারে ৫ গ্রেণ 
করিম্া ১০ গ্রেণ সেবন করার আবশ্তক। ম্যালেরিয়াক্রাস্ত দেশে 
সর্বদা হাতপাখ! ব্যবহার উহিরারতিকা গাআদিতে মশা! বসিতে 
পারে না।. 


ম্যালেরিয়া ৷ ২৩১ 


মশ! ধরার এক রকম জাল পাওয়! যায় তাহার দ্বারা গৃহস্থিত মশকগুলি 
দিনের বেলায় ধরিয়! নষ্ট করা উচিত। মশা! ধরার ফাদ বলিয়া এক রকম 
বাক্স পাওয়া যায়; ইচ্ছা! করিলে আপনারাই ঘরে প্রস্তুত করিয়া লইতে 
পারা যায়, একটি কাঠের বাক্সর ভিতরটা কালো রঙের কাপড় দিয়ে 
মুড়িতে হয়। বাক্সের ডালায় একটা ছোট রকম গর্ত বাখিতে হয়; 
গর্তটি আবশ্তকমত বন্ধ করিতে ও খুলিতে পারা যায়, এরূপ কৌশল 
রাখার আবশ্তক । শয়ন-ঘরের এক স্থানে, এই বাক্সাটি রাখিতে হয়, 
ইহার ডালাখানি যেন উঠান থাকে । কালো রঙে আকুষ্ট হইয়া দিবাভাগে, 
মশকেরা বাক্সের মধ্যে গিয়া, আশ্রয় লইবে; তখন ডালাখানি হঠাৎ 
ফেলিয়া দিতে হয়। মশকগুলি বাক মধ্যে আবদ্ধ হইয়া পড়ে । ইহার 
পর উহাদের মারিয়া ফেলার আবশ্তক। বাক্সের ডালাতে যে ছিড্রটি 
আছে-__যাহ! এতক্ষণ ছিপি বন্ধ ছিল _ছিপিটি খুলিঙ্া সেই ছিদ্র দিয়া 
একটু এমোনিয়া (8100901)19 ) অথবা ক্লোরোফর্ম্‌ (০১107010719) 
ঢালিয়! দিলেই, মশকগুলি আর বঝাচিয়া থাকিতে পারে না । 

গন্ধকাদির ধুম প্রয়োগ করিলেও গৃহ-মধ্যস্থিত মশককুল বিনষ্ট হয়। 
গৃহের ছুয়ার জানাল! প্রভৃতি উন্তমরূপে বন্ধ করিবে-ধেন কোনরূপ 
ফুটা ফাট! না থাকে, থাকিলে তাহাদের মধ্য দিয়৷ পালাইয়! যাইবে। 
যে সকল দ্রব্যের ধূমের দ্বারা মশক বিনষ্ট হয়, তাহাদিগকে ইংরাজিতে 
০1015 ( মশকনাশক ) পদার্থ কহে। সাধারণতঃ এ উদ্দেশে গন্ধক, 
পাইরিথাম, কর্পুর ও কার্বালিক এসিড, ব্যবহৃত হইয়। থাকে । যথা £__ 

(১) গন্ধক (5010)81 )--১০০০ ঘন ফুট একটি ঘরে ছুই পাউগ্ড 
অর্থাৎ ১ সের গন্ধকপুড়ানর আবশ্তক। গন্ধকটা ২ ভ্গে রাখিবে। 
এই গন্ধকপূর্ণ পাত্র ছটি একট! গামলায় বলাইবে ; গামলাটায় ১ হঞ্চ 
গভীর জ্রল থাকিবে। অতঃপর গন্ধকের উপর কিঞ্িৎৎ ম্পিক্সিট ঢালিয়া 
আগুন লাগাইয়া দিবে । ৩ ঘণ্টার পর ছুয়ার জানালা খুলিয়া দিবে । 
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(২) পাইবিথাম্‌ (09156/81) :-১০০০ ঘনফুট ঘরে ৩ পাউগু- 
অর্থাৎ দেড় সের পাইরিথাম্‌ আবশ্তক করে। যে প্রণালীতে গন্ধক 
পুড়ান হয়, ইহাও ঠিক সেই প্রণালীতে পুড়াইতে হয়। ৩ ঘণ্টা সময়ের 
আবশ্থক করে । ০ 

(৩) কপূর ও কার্বলিক এসিড (০80001১01৪0 ০৪:০1? 
৪০); -সম পরিমাণ কণ্ূর ও কার্ধলিক এসিড, ঈষৎ তাপ সহযোগে 
মিআিত করিলে তরলীকৃত হইবে । একটি ১০০০ ঘনফুট ঘরে, এই 
মিশ্রের ৬ আউন্দের বাম্প (৮৪০1) প্রয়োগ করিতে হুইবে। একখানি 
থালার উপর রাখিয়া তাহার নিয়ে একটী স্পিরিট ল্যাম্প, কি কেরোসিন 
ল্যাম্প রাখিলেই, ইহ। বাম্পাকারে উড়িয়া যাইবে । ২ ঘণ্টা সময়ের 
আবশ্তক করে। 

গন্ধক পুড়াইতে হইলে এই কথাটি মনে রাখা আবশ্যক যে গন্ধকের 
ধূমে গৃহ মধ্যস্থিত ধাতব পদার্থগুলি নষ্ট হইতে পারে _এই কারণে সেই 
সময় ঘর হইতে সে সকল দ্রব্য স্থানাস্তরিত কর! উচিত। 

মশকনাশক পদার্থের মধ্যে ০2001013001 05100110501 ( ক্যাম্ফর 
কার্ধলিক্‌ এসিড)ই সর্ধোৎকুষ্ট । 

মশকোৎপাত নিবারণ করিতে হইলে, গৃহস্বামীর আরও কয়েকটা 
বিষয়ের উপর লক্ষ্য রাখিতে হইবে । গৃহের কোন স্থানে ৫৬ দিন জল 
জমিয়া থাকিলে, তাহাতেই মশক, উৎপন্ন হইতে পারে। জলে পোকা 
হইতে দেখিলে, সেই জল মাটিতে ফেলিয়া! দিবেন, ইহাতে পোকাগুলি 
আর বীচিয়া থাকিতে পারিবে না । কুয়া, এদো পুকুর প্রভৃতিতেও যথেষ্ট 
মশক উৎপন্ন হয়, ইহাদের উপর ফিঞিৎৎ তৈল নিক্ষেপ করিবেন) ইহাতে 
পোকাগুলির নিশ্বাস প্রশ্বীসের ব্যাঘাত হয় স্থতরাৎ তাহার! আর বাচিয়া 
থাকিতে পারে না । এ উদ্দেশ্যে সাধারণতঃ কেরোসিন তৈল ব্যবহৃত 
হইয়। থাকে । কিন্ত যে জল রন্ধন পান প্রভৃতি উদ্দেস্ে ব্যবহার কর! 
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হয়, তাহাতে কেরোসিন্‌ দেওয়া চলিতে পারে না । তাহাতে £005150- 
€৪3 ০71 (ইউক্যালিপ্টাস্‌ অইল্‌) নামক তৈল অবাধে দেওয়া যাইতে 
শারে; এ তৈল বারী তৈল-কিছুক্ষণ বাদ বাতাসে উড়িয়া যায়, 
স্থতরাং জুল কোনরূপে বিস্বাদ থাকিতে পারে নাঁ। গৃহম্বামীর দেখ 
উচিত, তাহার গৃহে কৌন স্থানে যেন জল জমিয়া ন| থাকিতে পায়! 
ভাঙ্গা হাড়িকুড়ি, টব, বোতল প্রভৃতিতে জল জনিয়া থাকিতে পারে। 
এগুলি দুরে ফেলিয়া দেওয়া কর্তব্য। ছাদের নলে যাহাতে জল না জমে, 
তাহাও দেখা উচিত । বুক্ষের কোটরে জল জমিলে, তাহাতেও মশক 
উৎপন্ন হইতে পারে । ফলতঃ এই কথাটি সর্বদাই তাহার মনে রাখা 
উচিত যে, যেখানেই ৭1৮ দিনের জন্য জল জমিয়া থাকে_ সেখানেই 
মশক উৎপন্ন হইতে পারে। এরূপ স্থলে সম্ভব হইলে, সে স্থানগুলিতে 
বাহাতে জল না৷ জমিতে পারে, তাহার ব্যবস্থা করা উচিত। গর্ত প্রভৃতি 
নাটি দিয়া বন্ধ করা উচিত। ভাঙ্গা কলপী প্রভৃতি দূরে নিক্ষেপ করা 
উচিত। কলসী প্রভৃতির জল প্রতি সপ্তাডে ফেলিয়া দেওয়া উচিত। 
আর কুপ প্রতৃতি যাহার জল ফেলিয়া! দেওয়া সম্ভব নহে, তাহাতে 
কেরোদিন অথবা ইউক্যালিপটান্‌ অইল দেওয়া উচিত, হঞ্তার এক দিন 
ক্রিয়া দিলেই চলিতে পারে। এ সকল করিলে নশকোতপাত যে বহুল 
পরিমাণে হ্রাস হইবে, তাহাতে আর কোন সন্দেহ নাই । 
পরীক্ষা দ্বার! স্থির হইয়াছে যে, 85610 (আর্সেনিক)এর ম্যালেরিয়া 
প্রতিষেধের শক্তি নাই। কুইনিনের তাহা আছে 
৮, এ বটে, কিন্তু অল্প মাত্রায় প্রয়োগ করিলে ফল হয় 
না। বদি কাধ্য বশতঃ কোন চ্যালেরিয়াক্রান্ত 
দেশে থাকিতে হয়, তাহ! হইলে, সেই স্থলে পদার্পণ করিব! মাত্রই 
১৫ গ্রেণ কুইনিন সেবন করা কর্তব্য। দ্বিতীয় দিবদে এ পরিমাণ 
কুইনিন সেবন করিয়া তাহার পর, কয়েক দিবস বন্ধ রাখিয়া নবম ও দশম 
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দিবসে পুনরায় ১৫ গ্রেণ করিয়া! সেবন করিবেন। যতদিন উক্ত স্থান 
ত্যাগ না করিতে হয়, পূর্বোক্ত ভাবে কুইনিন সেবন করিতে থাকিবেন। 
এরূপ করিলে খুব সম্ভবতঃ ম্যালেরিয়াক্রান্ত হুইবারই কোনই সম্ভাবনা 
থাকিবে না। কেহ কেহ বলেন যে, দৈনিক ৩1৪ গ্রেণ মারায় কুইনিন 
সেবন করিলে, ম্যালেরিয়া! জর হইতে পারে না'। একপ ভাবে কুইনিন 
সেবনে নূতন আক্রমণ কদাচিৎ নিবারিত হইতে দেখা যায়। তবে ঘুরিয়া 
ঘুরিয়া জ্বর হুইতে থাকিলে, ইহ নিবারিত হইতে পারে। 
একবার ম্যালেরিয়া জর হইলে পুনরায় তাহা হইবার সম্ভব ৷ জরের 
পুনরাবৃত্তি নিবারণ করিতে হইলে, রোগী যেন 
ঘরের পুনরাহ্তি. অত্যধিক শারীরিক ও মানসিক শ্রম না করেন। 
শরীরে হিম অথব! রৌদ্র না লাগান। ক্ষুধা বুঝিয়া 
লঘু আহার করেন। কোষ্ঠবদ্ধ হইলে মৃছু বিরেচক দ্বার! তাহা দুর করেন। 
এবং টনিকের সহিত ৩1৪ গ্রেণ মাত্রায় দৈনিক কুইনিন সেবন করেন। 
অল্প পরিমাণে 'চা, কফি অথবা সুরা পান করিলে, 
অনেক সময় 'ম্যালেরিয়া হইতে পারে না, যথেচ্ছ। 
পরিমাণে পান করিলে, বিপরীত ফল হইতে দেখা! যায়। পাতী লেবু 
জলে সিদ্ধ করিয়া সেই জল পান করিলে ম্যালেরিয়৷ নিবারিত হয় | 


চা, কফি; লেবু ও সুর] | 


ম্যালেরিয়া কীটাণুর বংশলোপ । 
ডাক্তার কচ. (0. ০০০) প্রস্তাব করেন যে, কোন দেশ হইতে 
ম্যালেরিয়৷ দূর করিতে হইলে, উক্ত দেশবাসীদের যাহাদিগের রক্তে 
ম্যালেরিয়া কীটাণু দেখিতে পাওয়া যায়, তাহাদিগকে রীতিমত কুইনিন 
দ্বারা চিকিৎসা কর! কর্তব্য, তাহা হইলে, অচিরাৎ ম্যালেরিয়া 
কীটাগুর বংশ লোপ হইবার সম্ভব, সুতরাং মানিক তিরোহিত 
হইবার কথা । 
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তাহার প্রস্তাব কাধ্যে পরিণত করিতে হইলে, মিয়লিখিত উপায় 
অবলম্বন করা কর্তব্য) যে স্থল হইতে ম্যালেরিয়৷ দূর করিতে হইবে, 
সেই স্থলবাসী প্রত্যেকের রক্ত পরীক্ষা করিতে হইবে। রক্ত পরীক্ষা 
করিয়া যাহারিমাহার রক্তে ম্যালেরিয়৷ কীটাণু দৃষ্ট হইবে, তাহাকে তাহাকে 
১৫ গ্রেণ হিসাবে দেনিক কুইনিন সেবন করিতে দিবেন। ২1৩ দিবস 
কুইনিন সেবন করাইয়া মধ্যে কয় দিবস বন্ধ রাখিয়া আবার ৮ম, ঈম, 
দিবসে পুর্বোক্তভাবে কুইনিন দিবেন, তিনমাস যাবৎ আটদিন অন্তর 
এ ভাবে কুইনিন দিতে থাকিবেন। এই সময় মধ্যে বদি কাহারও জর 
বুরিতে দেখা যায় অথবা! জবর না ঘুরিয়াও রক্তে যদি কীটাণু দৃষ্ট হয়, তাহা 
হইলে ৫ দিন উপরি উপরি নি্নলিখিত ভাবে কুইনিন প্রয়োগ করিতে 
থাকিবেন। 

প্রথম ও দ্বিতীয় দিন প্রাতে ১৫ গ্রেণ, সন্ধ্যায় ১৫ গ্রেণ। ওয়, 
৪র্থ ও ৫ম দিবস দৈনিক ১৫ গ্রেণ। পরবর্তী চিকিৎসা পুর্ব্মত ; অর্থাৎ 
তিনমাস ধরিয়া ৮ দিন অন্তর ছুই দিবদ ১৫ গ্রেণ করিয়া কুইনিন 
প্রয়োগ | 

1)£. 0০90) (ডাঃ কচ.) ও তাহার কতিপয় শিষ্য উক্ত উপায় অবলম্বন 
করিরা, কয়েকস্থল হইতে ম্যালেরিয়া! দূর করিতে সমর্থ হইয়াছেন । ভারতবর্ষে 
কয়েকটি সেনানিবাসে উক্ত উপায় অবলম্বন করিয়া ফল প্রাপ্তির কথা শুনা 
গিয়াছে । 

ডাক্তার কচের কথিত উপায় ফলপ্রদ হইলেও সর্বত্র সকল সময়ে 
অনায়াসসাধ্য বলিয়। বিবেচিত হয় না) স্থান বিশেষে ইহার প্রয়োগ চলিতে 
পারে। কিন্ত কোন বিস্তৃত প্রদেশে ইহা৷ সহজে প্রয়োগ করা যাইতে পারে, 
আমাদের নিকট তাহ! মনে হয় না । 

আমরা সংক্ষেপে ম্যালেরিয়া! নিবারণের যে সকল উপায় আছে তাহার 
বর্ণনা করিলাম ।" স্থানীয় স্বাস্থ্যের উন্নতি বিধান, জল-নিকাসের সুব্যবস্থা 
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প্রভৃতির সহিত মশকের সংখ্যা ত্রাস হয়? সুতরাং ম্যালেরিয়াও কমিয়া যায, 
ইহ! আমর দেখিতে পাইলাম | কি কি উপায় অবলম্বন করিলে, ম্যালেরিয়ার 
হস্ত হইতে রক্ষা পাওয়া যায়, তাহারও উল্লেখ করিয়াছি । উপনংহারে আমরা 
ডাক্তার কচের প্রস্তাবিত ম্যালেরিয়া কীটাধুর বংশলোপের ন্যবস্থা কতদুর 
প্রয়োগসাধ্য অহাও দেখিয়া আগিলাম। 


পরিশিষ্ট (ক)। 


15011৭4010৭ 07 হা 81,990, 


ম্যালেরিয়া রোগীর রক্ত পরীক্ষা । 


ম্যালেরিয়া রোগীর রক্ত পরীক্ষা! শিখিতে হুইলে, তৎপুর্বে নবীন শিক্ষার্থীর 
স্বাভাবিক রক্তের সহিত বিশেষ পৰিচয় থাক কর্তব্য। লোহিত কণিকার 
(750 ০০0155015) আকার, গঠন ও বর্ণ প্রত্তির বৈচিত্র ; শ্বেতকণিকার 
(%1010৩ ০01005019 01 150090509)র কয়েকটি প্রকারভেদ, এবং বাতির 
হইতে রক্তে ধুলিকণ! প্রভৃতির পতন সম্ভাবন! ইত্যাদি, জান! না থাকিলে 
স্তাভার পদে পদে ভূল হইবার সম্ভব । 

ম্যালেরিয়া রোগীর রক্ত দ্বিবিধভাবে পরীক্ষিত ভইয়! থাকে । 

১ম--যেব্ধপ অবস্থায় রক্ত নির্গত হয়, সেইরূপ তরল অবস্থায় । 

২য়_-শুক্ষ ও রঞ্জিত অবস্থায় | 

ইহাদের মধ্যে ১ম উপায়টি শিক্ষার্থীর পক্ষে সহজসাধ্য এবং উহাই এস্লে 
বর্ণিত হইবে । রক্ত পরীক্ষা করিতে হইলে নিম্নের দ্রব্য কয়টি সংগ্রহ করিতে 
হইবে ১-- 

(১) ১/১২ ০1] 10010761510 ০৮)৩০০৮৪ €(অইল ইমারসন্‌ অব 
জেক্‌টিভ, বিশিষ্ট ) একটি ভাল 77107090016 বা অথুবীক্ষণ যন্ত্র । 

(২১ কয়েকখানি পাতিল! ০০৮৪: £1895-_-কভার্‌ গ্র্যান্‌ 1+ 

(৩) কয়েকখানি পাতল! £1855 911059 গ্্যাস্‌ সাইড, 

(8) কভার গ্লযান্‌ ধরিবার জন্ত একটা 19:568 ( ফর্সেপ্স ১ বা 
চিম্টা | | 
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(৫) একটিৎসৃতীক্ষ হুচ (5018108] 056015)। 
(৬) কিন্বৎ পরিমাণ ৪1০০%9০! ফ্যাল্কোহল্ বা স্ুুরাসার। প্রথমতঃ 
স্বাইড.ও কভার্‌ গ্লযাসগুলি ব্যবহার করিবার 
চস পূর্ব্বে 21০০০০1 বা সুরাসার দ্বার! 'ধোত করিয়া, 
রেশমি রুমালে মুছিয়া৷ একথাঁনি সাদা কাগজের 
উপর একটি কাচের গেলাস ঢাক! দিয়! রাখিবেন। তাহ! হইলে উহাদের 
উপর আর ধুলা কুট! পড়িবার সম্ভাবনা! থাকিবে না। অতঃপর রোগীর 
যে অঙ্গুলিটি হইতে রক্ত গ্রহণ করিবেন, তাহার অগ্রভাগ সুর! দ্বারা ধৌত 
করিয়! উহার একস্থলে ক্ষিপ্র হস্তে সুচিবিদ্ধ করিবেন। অধিক দুর 
পর্ধ্স্ত বিদ্ধ করিবার প্রয়োজন নাই-_যাহাতে একটু রক্ত নির্গত হইতে 
পারে, ততটুকু বিদ্ধ করিলেই চলিতে পারে। প্রথম যে রক্তবিন্দু পড়িবে. 
তাহা মুছিয়া ফেলিয়৷ তাহার পর আঙ্গুলটি টিপিয়া এক ফোটা! রক্ত বাহির, 
করিবেন। কভার গ্লযান্খানি ফরসেপৃস্‌ বা চিম্টা ছার! ধরিয়া উহার ঠিক 
মধ্যস্থলে রক্তবিন্দু গ্রহণ করিবেন । রক্তের সহিত ০০%৪: ৪1853 কভার্‌ 
গ্যাস্থানি একখানি ৪1993 9110৩ গ্ল্যাস স্বাইডের উপর স্থাপিত করুন। 
দোখিবেন যে, রক্তবিন্দু কভার গ্ল্যাস ও গ্ল্যাস স্বাইডের মধ্যে একটি পাতলা 
স্তরে ছড়াইয়া পড়িয়াছে। ছুই এক মিনিট অপেক্ষা করণাস্তর কভার 
গ্যাসের ধারে ধারে একটুখানি ৪3৩11) ভেসিলিন্‌ লাগাইয়৷ দিবেন, 
তাহা হইলে কভার গ্ল্যাসখানি গ্লাস স্বাইড হইতে আর নড়িতে পারিবে 
না, আর রক্ুটুকুও শীঘ্র শুকাইয়া যাইবার সম্ভাবনা থাকিবে না) 
এইরূপভাবে কয়েকখানি প্রস্তুত করিয়৷ রাখিবেন। এখন এগুলি যদি 
ঠিক প্রস্তুত হইয়া থাকে, তাহা হইলে আলোর দিকে ধরিয়া! উহাদের 
প্রতি দৃষ্টিক্ষেপ করিলে, দেখিতে পাইবেন যে, কভার গ্যানের ধারের দিকে 
স্থানে স্থানে অনেকগুলি £5 ০০:0501 'লোহিত কণিকা স্তরে স্তরে 
পুপ্তীভূত হইয়াছে ;. আর কতার গ্যাসের মধ্যস্থলে ছুই একটির অধিক 
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লোহিত কণিক৷ দেখিতে পাইবেন না। কতার্‌ গ্যাসের এই স্থলটিকে 
কণিকা বিরল ক্ষেত্র বলা যাউক, আর ধারের দিকে যেখানে অনেকগুলি 
লোহিত কণিকা স্তরে স্তরে পুণ্তীভূত হইয়া থাকিতে দেখা যায়, 
কভার্‌ গ্রাঁয়ের এই স্থলকে কণিকা-বহুল ক্ষেত্র নামে 'অভিহিত কর! 
যাউক। 

এই কণিকা-বিরল ও কণিকা-বহুল ক্ষেত্রের মধ্যবস্তাঁ স্থলে কতগুলি 
লোহিত কণিকাকে বিচ্ছিন্ন ভাবে অবগ্ঠিত করিতে দেখা যাইবে, 
ইহাদের ছুই একটি হয়ত পরস্পর সংলগ্ন থাকিতে পারে, কিন্ত কণিক1-বহুল 
ক্ষেত্রে অবস্থিত লোহিত কণিকার সভায় একটির উপর আর একটি থাকিতে 
দেখ! যাইবে না। উহার বিপরীত হইলে বুঝতে হইবে যে, ঠিক প্রস্তুত 
হয় নাই। কভার গ্লাসের শেষোক্ত স্থলকে মধ্যবর্তী ক্ষেত্র নাম দেওয়া 
যাউক। এই মধ্যব্া ক্ষেত্র লইয়া আমাদের কাজ । ম্যালেরিয়! 
কীটাণু লোহিত কণিকার অভ্যন্তরে বাস করে, উহাদের দেখিতে হইলে 
লোহিত কণিব্ারই পরীক্ষা করিতে হইবে। কণিকা-ধিরল অথবা 
কণিক1-বহুল ক্ষেত্রে স্থিত লোহিত কণিক! সমূহ পরীক্ষা করিলে সফল 
মনোরথ হইবেন না । মধ্যবর্তী ক্ষেত্রস্থিত লোহিত কণিক। সমূহ পরীক্ষা 
করিলে, শীপ্রই ম্যালেরিয়া! কাঁটাণু দৃষ্টিপথে পড়িবার সম্ভব । 

এখন ৫1855 511-_গ্ল্যাস্‌ সণাইড্‌ গুলি অন্ুবীক্ষণে চড়াইয়! ০০৮০ 
21995-_কভার্‌ গ্ল্যাসের যে স্থলটিকে আমর! মধ্যবর্তী ক্ষেত্র নামে 
অভিহিত কয়িয়াছি তৎস্থলস্থিত বিচ্ছিনন লোহিত কণ্কাগুলি এক 
একটি করিয়! পরীক্ষা করিতে থাকিৰেন। কতকগুলি লোহিত ক'ণকার 
অভস্তরে, হয়ত অস্বাভাবিক কিছুই লক্ষিত হইবে না? কিন্তুষদ 
এমন একটি লোহিত কণিক। দেখিতে পান যাহার অভঃস্তরে অসংখ্য 
কাল কাল বিন্দুসমৃহ আছে, তাহা হইলে, ইহার উপর 1£০০৪৪--কোপন্‌ 
ঠিক করিয়! লইকা। বিশেষ মনোভিনিবেশ পুর্ব্বক পর্যবেক্ষণ করিতে 

১৪ 


২১০ ম্যালেরিয়া । 


থাঁকবেন। দেখবেন দে, এই কাঁণ কাপ বিশ্দুণশুখ ক৩কট। স্বচ্ছ 
( 08115051006) 010101915910--প্রোটোপ্ল্যাজ্ম বা! জৈবনিকের 
অভ্যন্তরে আবদ্ধ রহিয়াছে । আর এই [)106018517--প্রোটোপ্রাজ্ম্‌ 
বা জৈবনিক স্থির হইয়। নাই- উহা সঞ্চলনশীল,_ লোহিত কণিকার 
অভ্যন্তরে নানা দিকে নড়াঁড়া করিতেছে । কিয়ৎক্ষণ পর এই 
71060115510- _প্রোটোগ্যাজ মএর সঞ্চলন বা নড়াচড়া কমিয়। আসিতে 
দেখিবেন এবং উহা! কতকট| সীমাবদ্ধ হইয়া পড়িয়াছে বলয় বোধ 
হইবে । ভাল করিয়া পর্যাবেক্ষণ করিলে শিক্ষার্থী7 মনে বেশ প্রশীঠি 
জন্মাইবে যে, তিনি বাহ! দেখিলেন, উহা 'কোণরূপ জীবন্ত পদার্থ, 
লোহিত কণিকাঁকে 'আশ্রয় করিয়! রহিয়াছে । একবার দেখতে পাইলে, 
এই জীবস্তপদার্থ বা কাটাণুকে তাহার চিনিতে আর গোল হবে না। 
নবীন শিক্ষার্থী রক্তপরীক্ষ! করিতে গিয়া, প্রথম প্রথম হয়ত বিফল- 
মনোরথ হয়েন; তাহার কারণ, প্রথমতঃ, হয় 5 স্বাভাবিক রক্জপরীক্ষায় 
তাহার ভালরূপ অভ্যাস নাহ। দ্বিতীয়তঃ, হয়ত উপবুক্ত রোগীর রক্ত- 
সংগ্রহ করিতে পারেন নাত । 0309150 ( কোরার্টান্‌ ) চাতুর্ণক জরের 
রোগীর রক্ত হইলে, সহজেই কাঁটাথু দেখিয়! বাহির করিতে পারা যায়; 
অভাব তঃ 67019 (টাপিয়ান্‌) তৃতীয়ক রোগীর রপ্ত হইলেও চলিতে 
পারে। যাহার! বহুদিন ধরিয়! জরে ভূগিতেছে, অথব! কুইনিন সেবন 
করিয়াছে, তাহাদের রক্তে কীটাণু বাহির কর! অভ্যস্ত ব্যক্তির কম্ম। 
শিক্ষার্থীর পক্ষে তাহ! একর'প অসম্ভব । জরের পালার দিবস, জর আসি- 
বার অব্যবহিত পুর্বে অথব! শীতার্ত ও কম্পনকালে, রোগীর রক্ত পরাক্ষা 
করিলে, অতি সহজেই কাঁটাণু দুষ্ট হইবার সম্ভব | এ সময় ইহাদের 
আকার অপেক্ষাকৃত বৃহত্তর থাকে | ম্যালেরিয়! কীটাণু জিনিন্টা! কিরূপ 
চেনা থাকিলে, উহার রূপাস্তর ও ভাবান্তর প্রভৃতি চিনিতে আর গোল ' 
হইবার সম্ভাবনা! থাকে না। কেবল একটু অভ্যাসসাপেক্ষ মাত্র । 


মালেরিয়া । ২১১ 


[1880119150 1০৫১-_ক্ল্যাজেংলটেড, বডি (চাবুকধারী কীটাণু) 
উহাদের দেখিতে হইলে, জরের আঁপকালের রক্ত হইলেই ভাল হয়। 
পরীক্ষাপ্রণালী পুর্বেরই স্ায়। প্রভেদ এই যে, রক্ত. বাহির করিয়! 
হদ্দণডে দেঞ্খিলে হয়ত দেখা বাইবে না। কভার্‌ গ্লাসের কণিকা- 
বহুলক্গেত্রে পরীক্ষা কর! কর্তব্য । 

[১121000150 1500905৩5 (পিগ্মেন্টেভ্‌ লিউকোসাইট্স) ;_শ্বেত 
বা বর্ণহীন কণিক! সমূহ £2019710। ( মেলেনিন ) ঝা! কৃক্চবর্ণ পদার্থসমূহ 
ভক্ষণ করিয়া থাকে | জ্বরের হ্াাগকালীন অথবা তাপকালীন রক্ত 
লইয়া পরীক্ষা! করিতে হয়। কতার গ্যাসের মধ্যবর্তী ক্ষেত্রে দেখিতে 
হইবে। 

ছুই চার মিনিট রক্তপরীক্ষা করিয়া বদি কীটাণু দৃ্ ন! হয়, তাহা 
হইলে, রোগীর রক্তে কীটাণু নাই, এরূপ সিদ্ধান্ত করিয়া বস! যুক্তিযুক্ত 
নহে; এ বিষয়ে স্থির নিশ্চয় করিতে হইলে বিশেষ যত্বের সহিত অঞ্তত 
পক্ষে ১৫ মিনিট কাল পরীক্ষা করার আবশ্তক | 


পরিশিষ্ট । (খ) 


৮1২7,9081৮প05. ্. 
ব্যবস্থামাল। | 


ওষধের মাত্র! নিরূপণ ।--কোন ওষধের মাত্র! নিরূপণ করিতে 
হইলে, নিরলিখিত বিষরগুলি মনে রাখিতে হইবে । 

(অ) রোগীর বয়ঃক্রম ৷ 

ফার্ম্োকপিয়ায় ওষধের যে মাত্রা প্রত হইয়াছে তাহ পুর্ণবয়স্ক 
ব্যক্তির জন্ত | পূর্ণবয়স্ক ব্যক্তি বলিলে, ২০ হইতে ৬০ বরের বাক্তি 
বুঝায়! থাকে । দ্বা্ঘশ বর্ষের ন্যুন বয়স্ক বালক বালিকাদিগের জন্য 
ওষধের মাত। নিরূপণ করিতে হইলে নিগ্ললিখিত উপায় অবলম্বন 
করিবেন £- 

বালকের নর়সের সহিত ১২ যোগ করয়া, যোগকল দ্বারা বন্সকে 
ভাগ করিবেন; উদাহরণ যথা,_-মনে করুন কোন ৬ বৎসরের 
বালকের ওষধের মাত্রা স্থির করিতে হইবে; তাহা হইলে, 


১ (বয়স) _ 
৬ (বয়স)+- ১৭ 


মাত্রা বদি ৩ গ্রেণ হয় তাহা হইলে ৬ বৎসরের বালকের ১/৩ ৮ ৩-১ গ্রেণ 
হইবে। ১২ হইতে ১৬ ব্সরের বালকের পুর্ণবয়ন্ষের ১/২ হইতে ১/৩ 
২) ১৬,হইতে ২০ বৎসরের ২/৩ হইতে 8/৫ অংশ । কতকগুলি 
ওউষধের বেলা উক্ত নিয়ম খাটে না! যথ,_-09]0ঘ0 (ওপিয়াম্‌) 
শিশুদ্িগের বেলার অতি সামান্ত মাত্রায় দিতে হয় । ৬০ বৎসরের অধিক 
বয়স্কের মাত্রা পুর্ণবন্নস্কের কিঞিৎ নান হইবে । 
(আ) পুরুষের অপেক্ষা স্ত্রীলোকের অন্নমাত্রার কাজ করিয়া 
থাকে । র 





১] 
-১৮--১/৩ পুর্ণবয়স্ক বাক্তির মাত্রার । পুর্ণবয়স্ক ব্যক্তির 


ম্যালেরিয়া ৷ 


1] 771 07২127105, 
শু. 1২০, 


5100. 761)61. 17106051100, সখ 


110. £১1004000,80556 2 
৮০ 10 57, ৬111 
121 119508.0. [0. ৬ 
5511100 4১08001 ৪1 
09 ৪0, ভু! 
11150, 15610 3 01 4 

10015, 

2. 1২০. 

5০0৫1 ১911077185 0৬ --2 
[নু ঞঠাঠ100- ০1655 21 
1১০ 0০16155 ঠা, 


51. 4৯ 21000.20 08, 8, এছ 


৯ 11]010 1192020 10. ৬ 
১518 £020611 51 
£ি005 2.0. হ! 


11. 2591 2 1001115. 
3. [২ 


১০. ০1085 91. 
5০৫11 1310210. চো সস 
৬1001032080. 0. ৬ 
5০৫1 52110195 
40, রঃ 
811, 


২১৩ 


ঘশ্ধবর্ধকু। 


১। গ্রহণ কর। 
স্পিরিট ইথর নাইট্রোসি ২০ মিনিম্‌ 


লাঁইকার র়ামন্‌ র্যাসিটাউ, ১ ড্রাম 
পটান্‌ নাইটান্‌ ৮ প্রো 
ভাঈনাই ইপিকাক ৫ মিনিম্‌ 
সিরাপ অরেন্পাই ১ ডাম 
জল ১ আউন্ন পর্য্য্ত 
মিশ্রিত কর। ৩৪ ঘণ্ট 
অন্তর । 
২। শ্রীহণ কর। 
সোডি স্তালিসিলাস্‌ ৫--১০ গ্রেণ 
লাইকর ক্ল্যামন্‌ সাইটাট, ১ডাম্‌ 
পটাস্‌ সাইটাস্‌ ১০ গ্রেণ 
স্পিরিট, য়্যামন্‌ রারোমেট, ১৫ মিঃ 
ভাইনাম্‌ ইপিকাক্‌ ৫ মিঃ 
সিরাপ্‌ অরেন্সাই ১ ডাম্‌ 
জল ১ আউন্দ 


মিশ্রিত কর। ৩ ঘণ্ট। অস্তর। 
৩। গ্রহণ কর। 


পটান্‌ সাইটান্‌ ১০ গ্রেণ 
সোডি বাইকার্ব ২৫ গ্রেণ 
ভাইনাই ইপিকাক্‌ ৫ মিঃ 

সোডি স্তালিসিলান্‌ ৫ শ্রেণ 
জল ১.আঃ পরন্নস্ত 


মিশ্রিত কর। 


২১৪ ম্যালেরিয়া । 


[০, | গ্রহণ কর। 
4010 ০161০ 21 সু এপিড. সাইটি,ক্‌ ১৫ গ্রেণ 
57101 ঞ8121007 হা? সিরাপ অরেন্সাই ২ ডাম্‌ 
£বু. ৪.0 1. জল ১আঃ পর্য্যত্ত 


111. 0 02 09020 ৮105 মিশ্রিত কর। পূর্বের সহিত 
00০ 10100611 081106 7 মিশাইয়া! ফুটিয়া উঠিবার কালে 


11525061100. সেবনীয়। পাকাশয়ের উগ্রতা 
থাকিলে ফলদায়ক । 

4. [২০ ৪ | গ্রহণ কর। 
45110150111) 2. 17111 য়্যার্প্টিফেবরিন্‌ ১--৩ গ্রেণ 
জলে দ্রবীভূত হয় ন1। 

৮, 5. ৫ | গ্রহণ কর। 
41001051117 21. ৬৯: য্যাণ্টিপাইরিন্‌। ৫--২০ গ্লোণ 
জলে দ্রবীভূত হয় । 

6. 1২৪. ৬। গ্রহণ কর। 
11008০91117 61. ৬ - ১: ফেনাসেটিন্‌ ৫--১০ গ্রেণ 


জলে দ্রবীভূত হয় না। 
গ্রিসিরেনে হয় । 


7.1. ৭।| গ্রহণ কর। 
50111 21. ৬--%  এম্পাইরিন ৫--১০ গ্রৌণ 
বিশেষ দ্রেষটব্য। 


এন্পাইরিন্‌ ব্যাপ্টিপাইরিন্‌, র্যাপ্টিফেব.রিন্‌ ও ফেনাসেটিন্‌ 12:এর 
(হৃৎপিণ্ডের) অত্যন্ত অবাদ উৎপন্ন করিতে পারে। ইহাদের 
অসাধারণ তাপ হাস করিবার ক্ষমতা আছে, কিন্তু এই অভিপ্রায়ে ইহা- 
দের সব সময় প্রয়োগ কর! নিরাপদ নহে। ইহাদের সর্বপ্রকার 1)৩0- 


ম্যালেরিয়। । ২১৫ 


:91819 বা ন্াযুশূল দুর করিবার শক্ত আছে? এই অভিগ্রায়ে ইহাদের 
বাবহার হইয়! থাকে । ইহাদের মধ্যে এন্পাইরিন্‌ সর্দাপেক্ষ কম 
অবসাদক। 

77৬২ 1১1 ব75. স্বরে পানীয় । ৬ 


8. পাতী লেবু জলে সিদ্ধ করিয়! তাহার সরবৎ। ইচ্ছা করিলে 
ইহার মৃহিত ডিম্বের শ্বেত পদার্থ ম্রত করা বাইতে পারে । 


9. 7২৪. ৯' গ্রহণ কর। 
1১০1. 01053 0 সস পটান্‌ নাইট্রাস্‌ ৩০ গ্রেণ 
132010% ৬2001 ০ বালি ওয়াটার ১ পাণ্ট 
10, 1২৪. ১০। গ্রহণ কর। 
1১০৫. ০110153- ৪ পটান্‌ ক্লোরান্‌ ১ ডাম্‌ 
4১002. ০। জল ১ পাণ্ট 
একটু একটু করিয়া পান করছে দিবে ন। 
1২ তলে চিঠি 5, ম্িপ্ধপানীয় | 


11. পাতি লেবুর সরবৎ । 
12. পুরাতন তেঁতুল অর্ধ ছটাক 

জল ১পোয়। 

বেশ করিয়া মিশ্রিত করিয়া ছাকিয়। লইবেন উহা বড় স্িগ্ধ। 
কতকট! বিরেচক | ইচ্ছা করিলে বরফ দিতে পারা বায় । 

(গ) পরিশিষ্টে অন্যান্ত পানীয় দ্রষ্টবা। 


1771২011575, (বিরেচক | , 
19. 1২০. ১৩। গ্রহণ কর। 
0895601০011 হর ক্যাষ্টর্‌ 'অইল্‌ ১ আঃ 


11) 11116 01 12061 হুপ্ধ কিম্বা জলের সহিত । 


২১৬ ম্যালেরিয়া । 


14. 1০. ১৪। গ্রহণ কর। 
(85607 011 হা কাষ্টর অইল ১ আঃ 
10. 00155511 20. ৮ লাইকার পটান্‌ ৫ মি 
,10011805 2 মিউসিলেজ. ৃ ১ ড়াম 
১7009 11100715 ৪ লিমন্‌ সিরাপ ১ ডাম্‌ 

20. ৪0. ভ্া£ঃ জল ২ আঃ পঃ 
101. মিশ্রিত কর। 
15. 1২6. ১৫। গ্রহণ কর। 
(8101)61 £1.1৮ কাালোমেল ৪ গ্রেণ 
50011 01081 21. ১ মোড বাইকার্ব ১০ তোঁণ 
701৮ 11701 0£ ৮1]% 02199 পল্ভ রিয়াই বা পাল্ভ জেলাপ 
০০. তা ২ কোঃ। ২০ গ্রেণ 
115, মিশ্রিত কর। 
16. ১1112 1)0৮/401, ১৬। সিড্লিট্জ, পাঁওডার । 
1২৫. গহণ কর । 
প2105800 01 9081010 200. টারটেট অব. সো ও পটান্‌ 
00105551210 21. 220 ১২০ গ্রেণ 
5০০11 1010210 51. 409 সোডা বাইকার্ধ ৪০ গ্রেণ 
1115. নীল কাগজে মুড়। 
২০. গ্রহণ কর। 
5010 2208110 5138 য়াসিড, টারটারিক্‌ ৩৮ গ্রেণ 


শাদ। কাগজে মোড়ক করা 


অর্ধ'পায় জলে এই ছুটি গুড় মিশ্রত করিলে ফুটিতে 
থাকিবে, তদবস্থায় সেবন করিবেন। 


ম্যালেরিয়া ? ২১৭ 


1. 1২০, ১৭1 গ্রহণ কর। 
০7101061 21. 1৬ ক)ালোমেল ৪ গ্রেণ 
[তে ০0100077019 ০0, 015 ৮ এক্ষ্রাক্ট কলোসিস্থ কোং ৪ গ্রেণ 
[200. [395058001 25 এক্ষ্রাক্টহাইয়োসাইমাই ২ শ্রেণ” 
[01%, 10151001000 2 01115 মিশিত করিয়। ২ বটিকা কর। 
(9 106 (91:91) ৪ 760-0100. শয়নকালে সেবনীর। 


18. [২20 10150015, ১৮ রেড মিকৃশ্চার । 

২০. গ্রহণ কর। 

098]1৬. 70061 ৪1. ৯১ পল্ভ রিয়াই ২০ গ্রেণ 
11295. ০211) 1. ১৯ ম্যাগ. কার্ব ৩০ গ্রেণ 
506. 21101000. 27010, 10. 3 ম্পিঃ য্যামন ক্যারোম ২০ নিঃ 
শু 11706, 07,10800010. 0:০0, 10.55 টিং কার্ডেম কোং ২০ মিঃ 
ঠি0. 20. 5: জল ১ আঃ পঃ 

1115. মিশ্রত কর। 


19. 7২০, ০9119980 10130015 ১৯, কার্ল্ন্‌ ব্যাড, মিকৃশ্চার । 


১১০৫1 010810 ঠা, স৬৮ সোডা বাইকার্ব্‌ ১৫ গ্রেণ 
50011 01101109 0.৮ সোডা ক্লোরাইড. ৫ গ্রেণ 
5০411 501101) 2াসেসিস সোড! সাল্ফ, ৩০ গ্রেণ 
[125 901001) সা ম্যাগ্‌সালফ, ১ ড্রাম্‌ 


4008, 1250170 010 ৪৫ ভ্/। পিপারমণ্ট ওয়াটার * ১ আঃ: 
এ 1001015  0010861৮০ গাউট, ও বাত রোগে প্রতিদিন 
01900100001 005 20907 প্রভ্যষে । 


৪000 11760779610, 


২১৮ মালেরিয়।। 


20. 7২০. 
১০০1 50101. 
01 
" ১০০1 0130901). 
[1 ও 


%/ 2101, 


পুনঃ পুন2 প্রয়োগ করিলে ৩৩ গ্রেণ 


প্রয়োগ করিবেন । 
21. 27175117105. 


(2) 7২09170 ৮/011005. 


২০। 


হ1--15 সৌ্ড ক্ন্প 
০16 011095 01 ৩ অথব' ৬ আউন্স জলের সহত 


গীহণ কর। 


সো'ড সলফ 


অথবা 
. ২--৪ভাম 


সেবনীয় । 
হইতে ১২০ গ্রেণ মাত্রায় 


২১) কৃমিনাশক | 


(ক) রাউগুওয়ারম্স কেঁগেকুমি। 


1২6. গ্রহণ কর? 
5817601710 21. 111 স্যাণ্টোনিন ৩ গ্রেণ 
(.91017701 21৮ কালো মেল ৪ গ্রেণ 
50011 01021 91. ৮ সোডি বাইকার্ব ৫ গ্রেণ 
[11 101705 (21521) 285- মিশ্রুতি কর। খাল পেটে 
1100. সেবনীয়। 
22, 1০. ২২। গ্রহণ কর। 


10605100 026100211 ভু5--1 


€০0 108 (91501) 199117)0- 
(6) "1 71১0 ৮/০01175. 
23. 1২০, 
[তে 11015 110010 
00. 42-170. 90 
11 0011550 ৪1 
4৯0 ৪৫ ভু! 
009 01612 55005. 


নিমছালের ফাণ্ট ই--১ আউন্দ 


খালি পেটে। 
(খ) ফিতেকৃষি। 

২৩। গ্রহণ কর। 
এক্ষ্র্যাক্ট ফিলিসিন্‌ লিকুইড 

৪৫---৯০ মিঃ 

মিউনিলেজ ১ ডাম 
জল ১ আউন্স 
মিশ্রিত কর। 


থাণল পেটে সেবনীয় । 


ম্যালেরিয়া । 


24. 7২০, 
1)6000, 51920 1901015 
হ5--ই11 
০ 02 91500) 18511), 


।€) 10198,0 %/০011005. 
25. ২০. 
[17095101 04959$9, হ1৬- হস 
29108 10150090 10100 09 


1০000]172. 


০4101 &1৬155. 


?26. 7২০. 
০০৫11 01020 


১১. 21000010 21010, 007 খে 


ঠোছে ও 


প11706, 0210291000102 00. 25 
/১0. 1091001), [010 ৪0. 1 
11, 

21. 7০. 
১১০৫1 1010510 ঠা. সং 


১9. 21081000010, 21017. [0৮ ডে 
50011 501101% 081100195 তো 
00, 111 


৪. ভু! 


17100117001 012. 
ঠ0 009009615 
[0150 


১১৯ 
২৪। গ্রহণ কর। 
দাড়িম্বমূলের ছালের ক্কাথ 
১/২--২ আউন্। 
খালি পেটে সেবনীয্ব 
(গ) থেড.ব! স্থতাকুমি । 
২৫ । গ্রহণ কর। 
কোর়াসিয়ার ফাণ্ট, 
৪---১০ আটউন্ব। 


পিচকারী দ্বারা গুহ্যে প্রয়েগ | 


বায়ুনাশক | 
২৬। গ্রহণ কর । 
সোডি বাইকার্ব ১০ গ্রেগ 
স্পিঃ য়]ামন্‌ ধ্যারোম ২০ মি" 


টিং কার্ডেমম্‌ কোং অদ্ধ ভাম 
পিপারমেন্টের জল ১ আঃ পঃ 
মিশ্রিত কর। 
২৭। গ্রহণ কয়। 

সোডি বাইকার্ব ১০ গ্রেণ 
স্পিরিট যামন্‌ য্যারমত ১৫ মিঃ 
সোডি সাল্ফ কার্বলান্‌ « গ্রেণ 
টিং নক্সভমিকা শ মিং 
যমানী জল ৯ আঃপঃ 


মিশিত কর। 


২১২০ 

28. 1২০. 

59৮ ৪013০1 হা, ৩ 
৩১৮, 00101016012 10. ৬ 
ঘ1100 051021201০0. 120.50 
50301000706 [, ড 
0011 ০2101 100. 1,111 
£৯0. 20610100- 010, 20. হু! 

15, 
29. 7২৪, 
10700, 02095101 00111 
ছু 1700 ত্0০15 ৬০017 300 
519৮, 01101010012 ডে 
4৯002. 28911018010 ৪0 ভা 
01 2900101000. 4৯ 2১- 


০6110180411 1706 010” 101 


01017 2,105. 
30. 7২০ 
512. ৪.221)010)9,101289,0 0850৬ 
50 ০1101010110 ঢা) 
500 10610) 010) 1085011 
50 ০9) [0111 


0103 02160) 110) 2. 1086 
51555 06 512,081 001 1100005 
71195 1911916 17 5256110 


10981000161706 


মালেরিয়। 


২৮; গ্রহণ কর। 
ম্পিরিট. ইথম্‌ ২০ মিঃ 
*  ক্লোরোফম্ব ১৫ মিঃ 
টিং কার্ডেমম্‌কোং,  ২৭মিঃ 
স্পিরিট নট মেগ, ১০ মি 
কারুই তৈল ১-__-৩ মিঃ 
পিপারমেণ্ট জল ১ আঃ পঃ 

মিশ্রত কর । 

২৯। গ্রহণ কর। 
টিং ক্যাপ্পসিসাই ৩ মিঃ 
টিং নক্স. ভোমিক৷ ৫ মিঃ 
স্পিরিট ক্লোরোফর্ম্‌ ১৫ মিঃ 
পিপাঁরমিণ্ট. ওয়াটার ১ আঃ 


পেট ফাঁপার উপকারী ; মাতালদের 
পক্ষে বিশেষ উপকারী । 


৩০ | গ্রহণ কর। 

ম্পিরট, এমন্‌ এরোম্যাট, ২৫ মিঃ 
» ক্লোরোফম্ম, ১৫ মিঃ 
« মেম্থ,পিপ্‌ ১২ মিঃ 
* ক্যাজিপুট, ৮ মিঃ 

এক ওয়াইন্‌ গ্র্যাপ জলের সহিত 
লেবশীয়। পাকাঁশয়ে বাছু 
থাকিলে, তদ্ধণ্ডে উপকার 


করে। 


ম্যালেরিয়া! । ২২১ 


31. 7২০ ৩১। গ্রহণ কর » 
820. ০279 ৪1 মাগ. কার্ধ ১০ শ্রোণ 
5০৫11 1010910 61১৬৮ সোঁডি বাইকাব ১৫ গ্রেণ 
4১010 0817106১110 [0016 [01 কার্বলিক্‌ এনসভ. (বিশুদ্ধ) » মি 
11700 21501 00 [0:৩৮ টিং রিয়া কো। ১৫ সি 
20টি ০51010002 20 হা ইনুফিউসন্‌ ক্যালা। ১আ 


চা প:য়ীদের ডিম্পেন্সক়া! রোগে এবং বুক জালাতে বিশেষ উপকারা । 


12 9170105- বমনকারিক । 
38. £২০, ৩২। গ্রহণ কর। 
1১01৬. 100০80- (17 স৬-১% পল্ভ উপিকাকু ১৫৩০ গ্রে 
ড/10 »/৪001- জলের সহিত। 
33. ২০. ৩৩। গ্রচণ কর । 


11095091060 3 €9851909017-  মাইাড ১ ভহতে ৩ চানচা। 
015, 
এক গেলান জলের সহি* পান করাইবে । বমনকারক ওষধের 
মধ্য ইভারা সর্বাপেক্ষা নিরাপদ । 


)] 01২1৮] 105, মুত্রবদ্ধক | 
34. 1২০. ৩৪ । গ্রহণ কর। 
১০. ৪0681. ৮. পটান্‌র্যাসিটান্‌ *» ১০ গ্রেণ 
1১01. 010101255 ঠা, -* কোরান € ঠে'ণ 


51৮, 20191 1010010 (00১ ডে স্পিরিট ইথার নাঁইটিক্‌ ১৫ (মেঃ 
[0005100) 90৩08171 এপ. ভরা ইন্ফিউসন্‌ স্কোপেরিয়াই ১ আঃ 
11. ৃ মিশ্রিত কর। 


১৫৬, 


95. 7২৩, 
1১০, 010155 
1001. 10101629115 
(20111, 010159 
1১00, 1710175 
[170ি5102 0000101 

1৬] 1 
30. 1২০ 
1,901 1010775 
[১06 1১1০810 
১16 10011010051 
প21106 0015 ৬ 00 
11106 17503052071 
[107 13001) 


ম্যালেরিয়া । 


৩৫ । গ্রহণ কর। 
21.  পটাস্‌ সাঈটাস্‌ ১০ গ্রেশ 
ঘা), . টিং ভিজটাঁলিস্‌ ৫ মিঃ 
517. 11 কাফিন্‌ সাইটান, ২ গ্রেণ 
৪.৮  পটান্‌ নাইট্ান্‌ ৫ গ্রেণ 
৪ণু. 2 উন্ফিউমন্‌ বকু ১ আঃ পর্যন্ত 

দিশ্রিত কর। 

৩৬। গ্রহণ কর। 

21৬ পটান্‌ নাউটান্‌ ৫ গ্রেণ 
2175৮ » বাইকার্ব ১৫ গ্রেণ 
093৩ স্পিরিট, ইথার নাভটিকু ২০ নি 

2) টিং লল্স ভোমিক! ৫ মিঃ 
[0 ১৩৩ « হারোসাভমাই ২০ “ম 
৪ 51 ইন্ফিউসন্‌ বুকু ১ অ৷ 


খুব ভাল মৃত্রকারক ওষস। ব্রযাডারের প্রদাহে € ০51105 ) বিশেষ 


উপকারক । 

34 [২ 

[811৬ 010165115 
[201৬ 5০1112.5 
111 115415 


36. 7২৪ " 


৩৭ । গাহণ কর। 
ঠে £ পাল্‌্ভ. ডিজিটেলিস্‌ ১ গ্রেণ 
£:? পাল্ড, সিল ১ গ্রেণ 
£ম £ পিল্‌ হাউডাজ, ১ প্রেণ 
হৃদরোগজনিত শোথে এবং উদরীরোগে বিশেষ উপকারক। 
৩৮ গ্রহণ কর। 
৫৬ পটাস্‌ এসিটাস ১৫ ঠ্রোণ 


1০ £0955 

১১০ 10891101009 
50£ )0171791 
1)0০090% 500092118 


020৮ স্পিরিট. ইথার নাইটিকৃু ১৫ মি 


08505.5 ৮ জ্ুুনিপার্‌ ৩০ মি 


৪৫ 5 ভিককৃশন ক্কোপারিয়াই ১ আঃ 


ম্যালেরিয়া 


7751১072105. 
239. 1২০. 


1১01. 131077102 চে, ১৮-- 


01)1015] 1015৭ ঠা. ৬ 
1). ০1010101011 ঢা). ১৬ 
3%101]১ ৪ 
4৯৭. 8৫. 5! 
41150. 50000 01000, 
40. 1২৩. 
[10 170018001012, 10. ১৮--১৩ 
১১100 21 
$ি0. ৪৫. 51 
1010, 
41. 1২০, 
1000 0011 0. ১: 
40. ৪৫. হু! 
115. 
42. 7২5. 
১৪191701091 ঠ1. ৬ এফ 
10 09111. 01 ৮/৪,(০1. 
43. ২০. 
(0০13101212128100 ঠা, 
110) 5/28007. 


২৩ 


নিদ্রাকারক । 
৩৯। গ্রহণ কর। 
পটান্‌ ব্রোমাইড. ১৫--২০ গ্রেখ 


ক্লোরাল হাইড়ান্‌ ১৫ গ্রে 

স্পিরিট, ক্লোরোফরম্‌ ১৫ মিঃ 
সিরাপ ১ ড়াম 

জল ১ আউন্স 
মিশ্রিত কর। শ্য়নকাঁলে সেবনীয় । 
১৩। গ্রহণ কর। 

লাইকার মরফিয়। 

১০---২০ মিঃ 
সিরাপ ১ ড়াম্‌ 
জল ১ অ'উন্দ পর্যন্ত 

মিশ্র কর। 
৪১। গ্রহণ কর। 
টিং ওপিয়াই ২০ ফোট৷ 
জল ॥১ আউন্স 
মিশ্রুত কর। 
৪২। গ্রহণ কর। 
সানফোনাল্‌ ১৫২০ গ্রেণ 
হুপ্ধ অথবা জলের সহিত । 
৪৩। গ্রহণ কর। 
ক্লোরাল্‌ র্যামাইড. ২০ গ্রেণ 


জলের সহিত। ৪ 


উত্তম নিদ্রকারক 1 হৃৎপিণ্ডের ছুর্বলত! করে না 


২৪ 
2৬৮০০ টিঠত টিতে 
[0710০ . 
44. ০, 
4৯ 10107017- 010101105 নত? 
৬179521 নে] 
511. ৮111 1601 হা 
4৯0. 83. হু৬111 
[৬015 
101১7 01 র 
4 717151]10 
45. 1২5. 
110051017) 0099512.  ভাঁড--৩ 
46. 7২০. 
00178100017 921৮ 51. স- হা 
40. 90. ভুড-- 
14130. 
41. 1৩. 
নু 11100 50061 হা 
$ি0, 90. 2 
111. 
[১01২0401৬1৮ 2121 2, 
48. 7২০, 
১০৪ 21৬ 
0, ভুষসং 
1015. 


ম্যালেরিয়া | 


শৈত্যোতপাদক। 
৪৪ গ্রহণ কর। 
রামন্‌ ক্লোরাইড, ১ আউন্স 
ভিনেগার্‌ ১ আউন্স 
স্ফিরিট ভাইনাম্রেক্টিফাই ১আউন্দ 
জল ৮ আউন্ন পর্যাস্ত 
মিশ্রিত কর। 
গুহ্যাভ্যন্তরে পিচ্কারী | 
কমিনাশক | 
৪৫। গ্রহণ কর। 
ইন্ফিউনন্‌ কোয়াসিয়া 
৪--১০ আউন্দ 
৪৬। গ্রহণ কর। 
লবণ ১০-_-৬০ ঠণ 
জল ৪-_১০ আউন্ন 
মিশ্রিত কর। 
৪৭ গ্রহর কর। 
টিং টান ১ ডাম্‌ 
জল ১০ আঃ 
মিশ্রিত কর। 
বিরেচক পিচ.কারা । 
৪৮ 1 গ্রহণ কর। 
সাবান ৪ ডাম্‌ 
জল ২০ আউন্দ 


মিশ্রিত কর। 


ম্যালেরিয়। | 


49, হ২৪. 
£8329610108 217 সস 
০85001£ ০011 হন! 
1100011956 ৬ হা 
75010 ৮966: 20. ভসডে 

সু. 

50. 2২6. 
(্র150011155 হা? 


001, হাব &. 


51. 7২৪. 
()0110176 50191) 1, 2 
4010 91011019011 [9- ১ 
4৯. ৪. ৪118 

[115 


যা] ৭ 11 ১. 
52. 1২6, 


১ 
৪৯। গ্রহণ কর। , 
যাঁসেফেটিডা ৩০ ভ্রোণ 
কাষ্টর অইল্‌ ১ আউন্স 
মিউদিলেজ ১ আইন্দ 


ঈষদোষ্-জল ২০ আভউন্দ পর্য্যস্ত 


৪০। গ্রহণ কর। 
গ্লিসিরিন ২ ভাম্‌ 
কুইনিনের পিচ.কারী । 

৫১ । গ্রহণ কর। ' 

কুইনিন্‌ সল্ফ ২০ গ্রেণ 
এগিড.সলফ ডিল ১০ ফোটা 
জল ৩ আউন্স পর্যন্ত 
মিিত কর। 


পরিপোষক পিচ কারী । 


৩-_৪ আউন্স গরম ছুগ্ধের সহিত ছুইটি ভিম্বের শশাস মিশ্রত কর। 
ছুই ড্রাম পরিমাণ 10. 798:8019.01085 (লাঁইকার প্যাওক্রিয়েটিকাস্‌ ) 
২০ গ্রেণ সোডা এব১ আবশ্তক বোঁধ করিলে অদ্দ আউন্স ব্রার্ডি মিশ্রিত 
করিয়া ধীরে ধীরে সরল অস্ত্রের (19০6৮10 ) মধ্ো প্রয়োগ করিবে । 


[782211150 210 21278, 


53. 2২০, 
নু 5201106 হক 
80058 রত. নঃ 


হোজ'ল্ন্‌ এনমা । ৪ 


৫৩ । গ্রহণ কর। 
হেজিলিন্‌ ১ ১ তঙ্ঃ 
জল ১ আঃ 


১৫. 


২৬ 


ম্যালেরিয়া ॥ 


'ভিতর-বলি (10661)81 0119) রোগে পিচকারা সাহায্যে ধীরে ধারে 


প্রয়োগ করিবে । 

(এ 1034 2৩1 ৩7 ৯, 

54. 506 01810755 ₹ওও 
4৯102 81৪9 
4৯0. হয় 
1115. 

55. 4০10. 02.000110 ঠ1 এসে 
(515021105 নও 
4৯0. 20. ভু৮111 
015, 

56. ২৪. 

11000, 11100 ঠ! 
1000, 02,090701) ঠ1 
1000 01070100178, তা 
৯0. ৪0. স্রত118 

51. 1২9 
4010 ০2£100110 গর! 
0০০9০৪$,6 1357010010801 £1 ৮111 
(0515008110 13018,049 ন্ু55 
* 4১002 1056 20 52:11 


কুলা। 


৫৪। পটাস্‌ ক্রোরাম ১ইড্াম 
এলাম্‌ ১২ইডাম 
জল ১০ আউন্স 
মিশ্রিত কর। 


৫৫ | এসিড-কার্বলিক্‌ ২০ শ্রেণ 


গ্লিসিরিন্‌ অর্ধ আউন্স 

জল ৮ আডউন্দ পর্য্যন্ত 
মিশ্রিত কর। 

€৬। গ্রহণ কর। 

টিং কাইনে। ১ ডাম 
» ক্যাটিকু ১ ডান 
* সিন্কোনা ১ ডাম 
জল ৮ আউন্স পর্য্স্ত 

৫৭ | গ্রহণ কর। 
এসিড. কার্ব্ধলিক্‌ ১ ভাম 
কোকেন্‌ হাইডোক্লোর্‌ ৮ গ্রেণ 
প্লীসিরিন বোরেসিন ই আঃ 
গোলাপ জল ১২ আহঃ. 


তরুণ ফেরিন্জাহইটিন্‌ ও লেগ্জাইটিস্‌ রোগে উপকারী । 


ম্যালেরিয়া 1 ২২৭ 


588. 2৫০ 
8১06 018101259 811 
4010 125 010901)10110 10016 ৪1 
0০01 2170 56 ৪5105 01 
ঠিড5 01061) £0100095, 0101) 
800. 


&৮। গ্রহণ কর। 

পটাস্‌ ক্লোরাস, ২ ডন 
ইং হাইড়োক্লোরিক্‌ এসিড ১ ডাম্‌ 
ছিপিবদ্ধ করিয়া ৫1১০ মিনিট 
রাখিয়া দিবে; অতঃপর উহান্ডে”” 
মিশ্রিত করিবে 17 


€3170911170 ৪০ শ্লীসিরিন্‌ ৪ ডাম্‌ 
40105 ৮511 জল ১২ আঃ 
সর্বপ্রকার গলক্ষতে বিশেষ উপকারক 
150721770০2 07ত৮ 7 
9727048015ঘ. ম্রি্ধকফ-নিঃসারক 
68. 1০. &৯। গ্রহণ কর। 
[10০৮ ০80001001০০... 85 টিংকাম্কষর কোং অর্ধড়াম 
701. 119608০, 0. ৪ ভাইনাম্‌ ইপিকাক্‌ ৫ মিঃ 
07006 501112 1. %. টিং সিলী ১০ মিঃ 
1 0০1112৩ ৪ মিউসিলেজ, ১ ডাম 
1১6, 7১008 01000 [0 0. ম্পিরিট,ইথর্নাইটিকু ২০ মিঃ 
57/1781) 8019001 89 সিরাপ্‌ অরেন্সাই অর্ধডাম 


450. 01101910112 20. ভু 
111. 


60. 7২০, 
21006, 80010165 [), 111 
৬1101, 2010110)0101 00. ১৬ 
10 20010181095 107). ৬ 


5 200100010, 206020 [ 
4১0. 58100191)01. 2. 
8115, 


ক্লোরোফরম জল ১ আঃ পঃ 
মিশ্িত কর। 


৬০। গ্রহণ কর। 
টিং একোনাইট. ৩ মিঃ 
ভাইনাই ফ্লান্টিমনি ১৫ মিঃ 
লাইকার মরফিয়া €& মিঃ 


লাইকর য্যামন ফ্যাসিট্যাট. ১ ডাম 

কপূর জল--১ আউন্দ পর্যান্ত 

জর ও কাঁপী বিদ্যমান থাকিলে 
৩,৪ ঘণ্টা অন্তর। 


রি 


৯২৮ 

61. 75. 

955%2561 5011129 [চা 
59181 0012 হা? 
ছু 1হ00 ০2881)01 ০০. [1 

8008 | 80 ভু? 


মাকোরিয়া | 


, ৬১7 শ্রহণ কর। 
অক্জিমেল সিলা ২ ডাম 
সিরাপ্‌ টোলু ২ ডাম 
টিং ক্যাম্ষর কো ১ডাম 
জল ১ ভাউন্দ পর্য্যন্ত 


৩৩ 'ফোট! মাত্রায় সর্দি কাষি (01020101600 ০০951) ) রোগে । 


62. 1২০. 
খন 21010018251 2550 
১২010 13591055086 ৫1] 


৬২ । গ্রহণ কর। 


লাইকার মফিয়! হাইডে। ৪০ মিঃ 
এসিড, হাইডে1সিয়ানিক ভিল্‌ 


00111 ৮ মিঃ 
"৩1501000101 011 2151 ৮ হাইডে। ক্লোর ডিল, ১৬ মিঃ 
:408551505 2৬ শ্লীসিবিন্‌ ৪ ডাম 
০:4৯05 ৪৫ জল ১ আঃ পঃ 
১. ৬০ ফোট। মাত্রায় বঙ্গাকাস দমনের জন্য । | 
69. ২. ৩৬) গ্রহণ কর। 
: 1810115 5010 £ঃ হাহ: মফিয়া হাইডে। হট গ্রেণ 
*:4১591070107105 079019 £1 শু এপো। মফিন্‌ ভাইড়ে। ভহ গ্রেণ 


£১010 12510 01010£ 011 [70 ৬ 
5100 ৬1105101217 01105 55 
2018. 2৫ ভু! 


এসিড.হাইডে,1 ক্লোর্‌ ডিল্‌ ৫ ঘি 
সীরাপ্‌ ভাজিয়ানা প্র;ঃণ অর্ধ ডাম 
জল ১ আঃ পঃ 


খুস্থুসে কাসি (1:11691106 ০০৪০) রোগে উপকারী ) 


5711401,5 
[7১৮০0 084৭, 

564. 1২5. 

০ 4৯000002০21, 92. ৬ 
555, 0010100200 গা এজ 
1200. 80852, 80. ১০৬ 
85150 €০010 [ 
হি [ি9 $6202558  8৫. 2 


841, 


উত্ভেজক'কফ-নিঃসারক | 


৬৪1 গ্রহণ কর 
র়ামন্কার্ধ € গ্রোণ 
স্পিরিট ক্লোরোফর্মা ১৫ মিঃ 
টিং সেনেগ। ১০-৮১৫ মিঃ 
সিরাপ টলু অর্ধ ডাম 
ইন্ফিউনন সেনেগ! ১ আঃ পঃ 
মিশ্রিত কর' 


65. 7২. 
০০৫11 1010210 
০০11? 010101108 
41001750150 0210 
০৮100 0০ 
1110051017. 96179%8. 
1115. ৃ 


66. ২৫. 
41201022100 
৬1711102020. 
11706, 0100180108 
/৯. 00101000112 

. 8115, 

6. 7২০. 

1000 6001171095 
2110108010128, 


প11700 287015 ৮010). 


5106 01010101010 
বু 1006, 5210858 
£ন. 

1৬115. 





মযালেরিরা ॥ 


ঠা 

1. ৬ 

১ হু 

5৪ 

৪. স্তা 


ভে, ড 
10. ৬ 
হু 

2৫. হু! 


৪5 

হা), ৬ 
10, সে 
10. সং 
20. হর 


[, ১০ 


[& 
৪৫. 


11) 11105196846 07 2 0: 


3 0০01৪ * 


২২৯ 

৬৫1 গ্রহণ কর।, এ 
সোডি বাইকার্ধ ১০ শ্রেণ 
সোডি ক্লোরাইড € গ্রোপ 
ফযামন কার্ধ ৫ গ্রেণু 
সিরাপ টলু অর্থ ড়া 
ইন্ফিউসন লেনেগো ১ আঃ খঃ 

৬৬। শ্রহণ কর। 
র্যামনকার্ধ € শ্রেণ 
ভাইনাই ইপিকাক ৫ মিঃ 
টিং সিন্কোনা +ভাম 
ক্লোরোফরূম জল-_- ১ আঃ'পঃ 
মিশ্রিত কর। 

৬৭। গ্রহণ কর। 
টিং কুইনিন্‌ র্যামোনিয়েট! 

অগ্ধ ড়াম 
টিং নক্সভমিক। € মিঃ 
স্পিরিট ক্লোরোফর্ম ১৫ মিঃ 
টিং সেনেগা ১০ মিঃ 
জল-_-১ আউন্দ পর্য্য্ত 
মিশ্রিত কর। 

৬৮। গ্রহণ কর। | 
টিং ভিজিটালিস্‌ ১০ মিঃ 
ম্পিরি১ইথখর  * অর্ধড়াম 
জল-_-১ আঃ পর্য্যন্ত 
মিশ্রিত কর। 


হৎপিও অতিশয় দুর্বল থাকিলে 
২৩ ঘপ্টাী অন্কর। এ. 


২৩০ ম্যালেরিয়া 


89. 7২৫. ৬৯। গ্রহণ কর। 
১০. 1০010. ৪.৮  পটান্‌ আয়োডাইড. & শ্রেণ 
 ঞ100500 00107106 প্র  ফ্যামন ক্লোরাইড. € গ্রেণ 
21000 0910 £.৬ ফ্যামনকার্ক ট ৫ গ্রেণ 
১০৫11 1010210 1.৬ সোডিবাইকার্ধ ৫ গ্রণ 
"1106, 9210655. 22. 2 টিং সেনেগা ২০ মিঃ 
4৯0. 01010910001 ৪৫. হ? ক্লোরোফর্ম জল--১আঃ পর্য্স্ত 

21. মিশ্রিত কর। 


কাস গুফ হইয়! সহজে ন। উঠিলে ৪ ঘণ্ট। অন্তর প্রয়োগ করিবে 


70. ২০. ৭০ | গ্রহণ কর। 
£1210017 ০210 হঠ এমন্‌ কার্ব অর্ধ গ্রেণ 
1001 59011]2 2 সস টিং সিল! ২০ মিঃ 
10010 1102080 গা) 1 ভাইনাম্‌ ইপিকাক্‌ ৪ মিঃ 
005 2051 জল ১ডাম 


এক বৎসরের শিশুর জন্ত | ব্রস্কোনিউমোনিয়া (১:01700009000- 
[701018) রোগে বিশেষ উপকারী । ইহ! সেবনে বন্ম হওয়ার সম্ভব। 
তাহাতে উপকার হইবারই কথা । 


1. [০ ৭১। গ্রহণ কর। 
006 0049 ৬০1. 00৬৮ টিং নক্ন্‌ তোমিকা € মিঃ 
100 5011122 0750 » সিলা ১৩ মিঃ 
0:57] 901112 [0 অক্জিমেল্‌ সিল! ২০ মিঃ 
101 08009171125 ৪0 প্রা. ইনফিউসন ক্যাসকেরিলা ১ আঃ 


পুরাতন ব্রসঙ্কাইটিন্‌ (১:০00১16 ) রোগে । 


নযালেরিয়। । 


72. 
4100800০810 ঠো ৬ 
10706 5011125 [003৬ 
576 1015611 00305 
দ100 96701787011 1011? 
[102 5210692 20 হু 
(45110 
০77:1)11৬7০, 
3. 1২6. 
[31517210001 551105189 , ৬ 
[১00 00011 ঠা. 1 
4010. 10501005210. 011. 
2. 111 
১০৭1 01021) 51. ১ 


[110011856 01858091007). ৪1 


£৭. 20. সা 
111. 
44. 1২5. 
50৫11 1010211) [টা 
48010. 1) 01009281010. 
11, 100. 111 
নু, 90. সা 


1115, রী 


২৩১ 

৭২। গ্রহণ কর। , 
এমন্‌ কার্ক ৫ গ্রেণ 
টিং সিল ১৫ মিঃ 
ম্পিরিট ঈথারিস্‌ ১৫ মি 
টিং স্্োফান্থান্‌ ৩ মিঃ 
উন্ফিউসন্‌ সেনেগো ১ আঃ 


গ্যান্টিক সেডেটিভ.। 
বমন, হিকাদি নিবারক । 


৭৩ । গ্রহণ কর। 


বিসমাথ-্ঠালিসিলান্ € গ্রেণ 
এক্স্রাকৃট.ওপিয়াই ১/৩ গ্রেণ 
যন্যাসিড ভাইডোৌসাইয়ানিক্‌ ডিল, 
৩ মিঃ 
সোডিবাইকার্ব ১০ গ্রেণ 
মিউসিলেজ ট্রাগেকম্থ ১ ডাম 
জল ১ আঃ পরাস্ত 
মিশ্রিত কর। 
৭৪81 গ্রহণ কর। 
সো'ডবাইকার্বব অদ্ধ ভ্াাম 
য়/াসড.হাইড্োোসাইয়ানিক্‌ 
ডিল ৩ নিঃ 
জল ১ আঃ পথ্য্ত 
মিশ্রত কর। 


২৩২ 
* 7২9. 
2010 01000 51. ২5111 
ঠন, নও 


115. 10 06 62:21 আআ) 
0105 10110001 011176 ০76 


ড05001800. 
45), 1০, 

110. 070101015. 10) ৬ 
০০০2176 1. 
£010.10501700ঘ 28010. 


+018. 1). 111 


408৮৮ 20. 51 
1115, 
46. 1২. 

1২959010117 ঠ1. 11 


চ:552006 01 70606110101 


1. 
ঠন, 29. সত! 
111%. 

77. 1৩০. 
4১010. 02100180 ঠা, খু 
13151000001 58010171625 হাত এ 
11170119555 202,018 5 
4০. 2000, 0100, 8৫, ভ! 


111. 


ম্যালেরিয়া 


গ্রহণ কর। 
য্যাসিড সাইটি,ক ১৮ গ্রেণ 
জল- অর্থ আঃ মিশ্রিত কর। 

পূর্বোক্ত মিকৃশ্চারের সহিত মিশা- 
ইয়া ফুটিবারকালে সেবনীয়। 


৭৫ | গ্রহণ কর। 
_ লাইকার মরফিয়া ৫ মিঃ 
কোকেন ১/২ গ্রেন 
রাসিভ হাইডোসায়ানিক্‌ 
ভিল ৩ মিঃ 
জল--১ আঃ পধীস্ত 
মিশ্রিত কর। 
৭৬। গ্রহণ কর। 
রেসর্সিন্‌ ₹ গ্রেণ 
পিপারমিন্টের এসেন্স ৫ “গ2 
সোডিবাইকার্ব ১০ গ্রেণ 
ভল-_-১ আঃ পরব্্য্ত 
মিশ্রিত কর। 
৭৭] গ্রহণ কর। 
ক্যাসিভ কার্ধলিক ১/৪ গ্রেণ 
বিন্মাথ ১০ গ্রেণ 
মিউসিলেজ অধ্ধ ডাম 
পিপারমিণ্ট জল ১ আঃ পঃ 
মিশ্রিত কর। 


ম্যালেরিয়া । ২৩৩ 


48. £২০. ৭৮। গ্রহণ কর । 
0০15095015 2), 8. ক্রিষোসোট ' ১/২।ফোঁট। 
1১01৮. 1২101 ৪1. 15 . পলভ রিয়াই . দেড় শ্রেণ 
ও. 08210177102, 217 15 »* কলম্বা দেড়ু গ্রে 
এ. ১8801015 91. 11 » সোপ দেড় ধ্রের্ণ 
11 911 0209, [. একটি বটিকা কর! 
19. 7৫. ৭৯ | গ্রহণ কর। 
500, 17051 2. সস স্পিরিট উর ২০ মত 
ও. 120108017, 41012 নর য্যামন্‌ র]ারোম্যাট, 
1, সস ২০ মিঃ 
৩. 0০101010002 0, এসি টি ক্লোরোফর্ম ২০ মিঃ 
১১০1? 10108£0 21. ১৬৮ সোডিবারকার্ব ১৫ গ্রেণ 


4২]. 200) 010 ৪0. ভা পিপারমিট জল ১ আঃ: পাঃ 


হিকানিবারণের অন্যান্য উপাধ । 


ক্লোরোফন্মের ভ্রাণ, শীতল জল দ্বারা কর্ণ ধৌতকরণ, জলপান, 
নিশ্বাসবোধকরণ, 50190) ব! অন্নস্থালার উপর 1£0850810 [0189061, 
বাহুদ্বয় মস্তকের উদ্ধে তুলিয়! কিছুক্ষণ সেই ভাবে রাখা । টাননয়া নিশ্বাস 
লওয়। । নশ্ত গ্রহণ । 08581121015 [70108 (ক্যানাবিন ই্গিকা ) 
[1851 (মন্ক ) 13011200188. (বেলেডোনা ) 109015 521115 
( শাইটোগ্লিসিরিন ) ইত্যাদি । 


০7111101475 ডত্ডেভাক | 

80. 1২5. ৮০। গ্রহণ কর। 
596, 7:0787 58101) হস ম্পিরিট হথর্‌ মলফ ২০ নি 
০ £৯018010 8100- 0১ সে » যামন দ্বাঝোমাঃ ২০ মিঃ 
০. 01010101010 [02 30 » ক্লোরোফরঘৃ ১ ২০ মিঃ 
ও. 11115511101 না » ভাইনাহ গঠালিসাই ২ ড়াম 
1006 ত্ব0০15 5000. 00. 11 টিং নক্মভমিক। ৩ মি: 
/80, 0970170175৭. হু  কপুর জল * ১ আঃ পঃ 


115. মিশ্রিত কর। 


২৩৪ ম্যালেরিয়া 

৪81. 75. ৮১ । গ্রহণ কর। 

এন, 90002 1051%,  লাইকর ই্টিকনিয়া ৪ মিঃ 
ছু 1000, 10151159115 1. 9. টিং ভিজিটেলিন্‌ ১০ মিঃ 
998, 01019101ঘ।) :. ক5 স্পিঃ ক্লোরোফরম অর্ধ ভাম 
ঠনু, 20. হা জল ১ আঃ 
1115 মিশ্রিত কর। 

8$. 2০, ৮২। গ্রহণ কর। 
11051. 21. ৮ মাহ, ৫ গ্রেণ 
(08170101001 91. ৬5 ক্যাস্ফর € গৌণ 
101 মিশ্রিত কর। 

177০1 27, 
505. অন্ত্রসংকোঁচক ! 

83. 2. ৮৩। গ্রহণ কর। 
4৯০10 581001% ৭11 গা), 5. এনিড. সল্ফ ডিল্‌ ১০ মিঃ 
1706 0011 0. ৮ টিং ওপিয়াই ১০ মিঃ 
£&ন, 80. ভা জল ১ আঃ পঃ 
111% মিশ্রিত কর। 

84. 7২6. ৮৪1 গ্রহণ কর। 
শু 1701, 7100 0, সভা টিং স্পাইনো ১৫ মিঃ 

১৯ ০5805010 2, 2৮ ক্]াটিকু ১৫ মিঃ 

45010 50100 411. 00. ্. য়াঁপসিড, সল্ফ ভিল্‌, ১০ মিঃ 
£থ, ৪৫. জল ১ আঃ পঃ 
ও) এ মিশ্রিত কর। 


ম্যালেরিয়া । ২৩৫ 


85. 36. ৮৫। গ্রহণ কর। * * 
73151010001 90001085 ঠ  বিন্মাথ ১০ শ্রেণ 
[৮1৬ ০1602. 21010. 017  পল্ভ ক্রিটায়্যারোম্যাট ১০ শ্রেণ 
5911011) ৯ ০1. ৬ স্যালিসিন ৫ গ্রেণ 
50011 01021 গো. ৮. সোডিবাইঈকার্ধ ৫ গ্রেণ 
111 মিশ্রিত কর । 

86. 2২. ৮৬। গ্রহণ কর। 

[.10. 0581515 21 চুণের জল দুই ডাঁম 


[09াখ 17 অতিসারনাশক চূর্ণ ও মিশ্র । 
৮০৬0২ & খা গো, 


8. 1২০, ৮৭। গ্রহণ কর। 
13151711087 5001010552৮ বিন্মাথ ৫ গ্রেণ 
[0]. [96০8০. 1, ৮. ঈপিকাক্‌ পাউডার & গ্রেণ 
০০? 010910 ঠো. % সোডিবাইকার্ধ ৫ গ্রেণ 
1115 মিশ্রিত কর। 

88. £৪. ৮৮ | গ্রহণ কর । 
01. 7২011 ৪55 ক্যাষ্টর অইল্‌ অর্ধ আউন্স, 
[,10. ০910195 855 লাইকার্‌ ক্যাল্সিস্‌. অর্ধ আউন্স 
[15০ 0811119 [১0 টিং কুইলিয়! ১৫ মিঃ 
57100 ঘাস সিরাপ . ২০৬মিঃ 


01. 16000 619 0) অইল্‌্মেস্থ পিপ ১ মিঃ 


৩৬ 


ম্যালেরিয়া 


“শিশুদের উদরামর, অতিসার প্রভৃতিতে ১ ডাম মাত্রায় বিশেষ 


উপকারী । 
17111 05]ঞ1105. 

89. £২০. 
1৮6 21500110017 10) সখ 
[29261100 ও, ্তড 
£017 99101 011, 10. ১: 
59180 901250011 হা 
ঠি্ু. ৃ ৪.4. তা 

90. 1২৫. 
১10. 50110170) ৪5. 
10 0011850 হা 
১৮100 হা 
£৯0. 20. 21 

115 
91. 7২০. 


[200 ত10০০110010 ৪5. 


010 51110 91. এ 
১10. 11 01701315 ঢা), 2৬ 
"61106 05107021075115 ৪5. 
এ], 5৪0£ ৪1 
1115 


শিরা-সংকোচক ও 


রক্তরোধক | 
৮৯। ভ্রীহণ কর। 
এক্ক্টাক্ট আর্গট লিকুইড ২০ মিঃ 
হ্াজেলিন্‌ ২০ মিঃ 
যলাসিড সল্ফভিল্‌ ১৫ মিঃ 
সিরাপ অরেন্সাই ১ ডাম 
জল ১ আঃ পাঃ 
৯০! গ্রহণ কর। 
স্পিরিট টেরিবিস্থ অদ্ধ ডান 
মিউসিলেজ. ১ ভাঁম 
সিরাপ ১ ভান 
জল-_-১ আঃ 
মিশ্রিত কর' 
৯১) গ্রহণ কর। 
এক্ট্াক্ট আর্গট লিকুইড. 
অন্ধ ডাম 
য্যাসিভ. গযালিক্‌ ১৫ গ্রেণ 
শাইকার মরফিয়। ১৫ মিঃ 
টিং হেমেমেলিস্‌ অর্ধ ডাম 


জল--১ আঃ পব্যস্ত 
মিশ্রিত কর। 


ম্যালেরিয়া । ২৩৭. 


92. 7২৪. ৯২ | গ্রহণ কর। 
(21011 01)101101 2 স৬ ক্যাল্সিয়াম্‌ ক্লোরাইড. ১৫ গ্রেঃ 
11000 2১018761 5 টিং অরেন্সিয়াই ১ ড়াম 
£িন, র ৪৫. 5 জল--১ আঃ 
1 1য মিশ্রিত কর। 
93. 7২০. ৯৩) ভ্রীহণ কর। 
01006 ঢ67 00101101105 টিং ফেরি পারক্লোরাইড 
| 10; 302 ২০ মি: 
03001710 1701119015 2৮ ৬. কুইনিন্‌ মিউরিয়েটিস  € গ্রেণ 
£82., 2৫. হা জল--১ আঃ পর্যাস্ত 
[15 মিশ্রিত কর। 


4 17110702105 ঘন্মাবরোধক | 


04. [২০, ৯৪ | গ্রহণ কর। 

1.0. 2 00915 10. 71 লাইকার এটোপিয়া ২ মিঃ 
4৯0. 85 জল অগ্ধ আঃ পঃ 

: 1, সিশ্রত কর। 

95 £০. ৯৫ | গ্রহণ কর। 


প1006. 61190019119 2). 3 টিং বেলেডোন। ১০ 


&ণু. ৪. 55. জলু--অদ্ধ আঃ পঃ 
1015. 2 মিশ্রুত কর। 


ন্‌ ৩৩৮ 


96. * [১০ 

| 11700 আখ 01, 
4৯010; 50101), 11. 
€05171170 9111101) 
শু 1000. 3011700101)9 
ঠিণ, 


ম্যালেরিয়া । 


৯৬ । গ্রহণ কর। 
[হা ৮. টিং নক্সভমিকা ৫& মিঃ 
00. 5 ফ্যাসিড, সল্ফডিল. ১০ মিঃ 
££. 1? কুইনিন্‌ সলফ ৩ গ্রেণ 
10. 5. টিং বেলেভোন। ৫ মিঃ 


৪.0. 55. জল-_অর্ধ আঃ পঃ 


4৯ 11277২10707 05. পর্য্যার়নিবারক 
91. 7২৪ ৯৭ | গ্রহণ কর। 
0)010176 50111). হু ৮ কুইনিন্‌ সলফ, ৫ গ্রেণ 
4৯010. 501131, 011. 1). ৮. যযাসিভ সল্ফ ডিল £ গ্রেণ 
930. 01010101010 [5.১ স্পিং ক্লোরোফরম ১০ মি 
£৯0. 01008100101 80- 51  দ্ারুচিনির জল ১ আঃ পা: 
115. মিশ্রত কর। 
98. £২০ ৯৮ | গীহণ কর। 
0910175 000115015  প৮৬  কুইনিন্‌ মিউরেট্‌, ৫ গ্রোণ 
£১00 00011196001], 10- ক্লাসিভ, মিউরেটভিল ৫ মিঃ 
57৮. ০1010101011 0. ১ স্পিরিট ক্লোরোফরম্‌ ১০ মিঃ 
0. 0181090001021 2. হ্' দারচিনির জল ১ আং পাঃ 
1115. মিশ্রত কর। 
99. 1২৪. , ৯৯। গ্রহণ কর। 
0817106 1070119109  £-ড কুইনিন্‌ মিউরেট্‌ ৫ গ্রেণ 
5০911) 01621) রর, সোডি বাইকার্ব অর্ধ ডাম্‌ 
01015. মিশ্রিত কর। 


ম্যালেরিয়া! | 


1১০, 
4৯010 ০1010 51, 3 
98008111180 61. স 


8115. 
|. 
[196 ঢে০ [১০৬/0575 0০0 106 
51:61) (00661306111) 59061 


00011100 9:0515500109 . 


084, 


100. 19. 
€0001771176 5101091) 01. ৬ 
45010. 50101) 21000. 229 
9571017 21015171011 5111 
4৯0. 00020501017 2৫. 51 
1811, 
10]. 1২০. 
[,0. £১15910152115 00. ৬. 
ঠিন, 80. ভুত, 
7015. 60700 15210 20621 
1000. 


২৩৭) 
গ্রহণ কর,। 
র্যাসিড.সাইটি কৃ ২০ গ্রেণ 
মিল্ক্‌ স্থগার ১০ গ্রেণ 
মিশ্রিত কর। তু 


উভয় ওষধ জলে গুলিয়। একত্র 
মিশ্রিত কাঁরলে ফুটিয়৷ উঠিবে 
সেই অবস্থায় সেবন করিবে। 
অন্নস্থালীতে উগ্রত। থাকিলে উক্ত 
ভাবে কুইনিন্‌ প্রয়োগ করিবে। 
১০০। কিন্ব! গ্রহণ কর। 


কুইনাইন্‌ সলফ ৫ গ্রেণ 
যযাসিভ. সলফয়্যারোম ৫ ফোঃ 
অরেঞ্জ সিরাপ ২ ডাম্‌ 
দ্ারুচিনির জল ১ আউন্স 
মিশ্রত কর। 

১০১: গ্রহণ কর। 
লাইকার আর্সেনিকেলিন € মিঃ 
জল- অর্ধ আঃ পঃ 

মিশ্রিতকর। আহারের পর 
সেবন করিবে । 


102. 098776 5100. 013101109 001501010 (1391055 5৪০) 


কুইানন্‌ ও ক্রোরিন্‌ মিকৃশ্চার । 


১২ আউন্স বোতলে ৩০ গ্রেণ 


চ০৮ ০1015 (পটান্‌ ক্লোরাস্‌ ) দাও, তাহার উপর ৬০ মিনিম 
৪000 17707001019 ৪০19 *( ট্রংহাইডেোক্রোরিক্‌, ফ্যান্রিভ.) 
টাল। ক্লোরিন" গ্যাস (০81০7705 ৪৪9 ) উত্থিত হইতে থাঁকিবে। 


২৪০ ম্যালেরিয়া । 


বোতলের মুখ ছিপি বদ্ধ করিয়া ঝাঁকাইতে রহিবে। কিরৎক্ষণ 
মধ্যে বোতলটি ০101911 (ক্লোরিন) গ্যাস পুর্ণ হইবে । তাহার পর 
বোতল মধ্যে এক টু একটু করিয়া জল ঢাঁলিতে থাকিবে এবং ছিপি বদ্ধ 
করিয়। ঝাণীকাইতে থাকিবে; এইরূপে বোতলটি যখন প্রায় জল 
পূর্ণ হইবে, তখন তাহাতে ২৪ হইতে ৩০ গ্রেণ কুইনিন ও এক 
আউন্স "মরেঞ্জ সিরাপ মিশ্রিত করিবে । ১ আউন্স মাত্রায় 
৩--৪ ঘণ্টা অস্তর সেবনীয়; টাঁইফইড. বা সান্লিপাতিকের লক্ষণ- 
যুক্ত জরে হা উপকারী । 
01০5. বলকারক । 
109. ২০. ১০৩ । গ্রীহণ কর। 


20. £150181081105 10. 1৮ লাইকার আসেঁনিকেলিস ৪ এমঃ 
[য6. 017015002, 8010 2.৬ একট্রাক সিন্কোনা ফ্লুইভ. ১৫ নমঃ 


2. ৪0 ভ5* জল অদ্ধ আউন্স 
115. 2051 000. আহারের পর সেবনীয় । 
104. 1২6. ১০৪ । গ্রহণ কর। 
03000111700 9771101) 2171 কুতশিন্‌ সলফ ২ গ্রেণ 
4৯010. 90119), 911, 1 যযাসড, সলফভিল, ২ 
17006 00015 ৮010. 100. (% টিং নক্সভমিক।| ৪ মিঃ 
21700 02101005 8৭ » কলম্ব অর্ধ ডাম 
[0051018 ঢ00701217 ৪৫. হা! ভন্ফিউগন জেন্সিহান] ১ আঃ 
2115. 9001 6900. আহারের পর সেবনীর | _ 
105. 1২০. ১০৫ | গ্রহণ কর। 
91010 00 010 800 বুদ্ধ বয়সের টনিক্‌ | 
1১10. 50901001117 ঘা 111 লহ কার স্রীকৃনিয়া ৩ মি 
4৯010 0160 10011900011 ৮ এসিড নাইটে! মিউ রেটিক্‌ ডিল্‌ মিঃ 
পু"706 09735101 হা) ॥ টিং ক্যাপ্‌:সসাই ১ মিঃ 
পু6000 13852170011 00 23 টিং ল্যাভেগুার কোঃ ৫ মিঃ 


2১009. 2৫ জল ১ আঃ পঃ 


106. 1২6 
00011109901 
4৯010. 911018 011. 
ছু 200 06101102101, 
110. £১1521501 10510. 


711706. 9০13 ৬০৪. 
1120. 501791) 
40. 
1৬015. 20051 009০0. 
10. 7২6. 


1461171 0 (00110110175 


ম্যালেরিয়া 


21. 11 


[0. 1] 
[8.২ 
101. 11 


হাহ, ৬ 


5. 


90. হা 


০1059 58. ৬ 
4১010. 191995101)0110 011 0. ৬ 


প111001 ব্বত015 012. 
৭1700 0০510012102. 
4৯0. 

[101% 70021 1090৫. 


08. ৬ 
[11 


8৫. তু 


০17, দা 81151 01. 
108. £২. 

0)9107100 5010 1 111 
£8010. 58100. ৫11. 170. £৮ 
চ6107 5011) 51. 11) 
1255. ১৯109 ৪5 
"10000, 5110561 2. 
4৯0, 2.3. ভু 


1৬11. 2661 190. | 


২৪১ 
১০৬। গ্রহণ কর। , 
কুই“নন্‌ সলফ ২ প্রোণ 
ফ্াসিড. সলফ ভিল ২ মিঃ 
টিং ফেরি পারক্লোঃ ১০ মিঃ 
লাইকার আসেনিসাই 
হাইডে1| ২ মি: 
টিং নক্স ভমিকা ৫ সিং 
ম্যাগ সলফ অপ্ধ ডাম 
জল ১ আঃ পঃ 
আহারের পর সেবনীয় ! 
১০৭ | তরহণ কর । 
ফেরি এট কুঈটনিন সাই- 
টাস € গ্রেণ 
য্যাসিড. ফন্‌ফোরিক্‌ 
ডিল. ৫ মিঃ 
টিং নঝ্স-ভমিক। ৫ মিঃ 
টিং কলহ্ব! ১ ডাম 
গলে ১ আঃ পঃ 
আহারের পর সেবনীয়। 
স্পীন্‌ মিকৃশ্চার | 
১০৮। গ্রহর কর। 
কুঈনিন্‌ সাল্ফ ৩ শ্রেণ 
রা সড্‌ সল্ফ ডিন, ৪ মিঃ 
ফেরি সলফ ৪. ৩ গ্রেণ 
মাগ, সল্ফ অদ্ধ ড্রাম্‌ 
টিং জিঞ্জার্‌ ১০ মিঃ 
জল ১আঃ পঃ 


আহারের পর সেবনীয় | 
১৬ 


২৪২ ম্যালেরিয়া । 
, 8৮ নাত 2114 স্পীন্‌ পিল 
- 
09. 7২০. ১০৯। গ্রীহণ কর। 
[721 9010) 88 ফেরি সল্ফ ১ গ্রে 
09110105 501191 £1. 11 কুইনিন্‌ সল্ফ ২ গ্রেপ 
চিন 21055 £. 2 এক্স্বাক রালোন্‌ ১/৪ শ্রেণ 
11, [২1061 ০০0. 51. 2 পিল বিয়াই কোং ২ শ্রেণ 
111%. চি. 011,120 মিশ্রিত কর। আহারের পর 
1090৫. সেবনীয়। 
10. ৪. ১১০। গ্রহণ কর। 
00901101102 100০0010101. £1. 11 কুইনিন্‌ হাইডোক্লোর্‌ ২ প্রেণ 
চাও? 596085 £৫- 112 ফেরি আর্সেনাস্‌ ১/১২ গ্রেণ 
1১11, [২1061 ০০. 118 পিল রিয়াহ কোং ৩ শ্রেণ 
০ 5015 010. £ খু একুস্রাক্ট নক্সভমিকা ১/৪ গ্রেণ 
হ1361180017178) 517 4 এ বেলেডন৷ ১/৪ গ্রে 
1015. 07815 008 0011] মিশ্িত কর। আহারের পর 
৪09 09০00, সেবনীর ৷ 
111. ০. ১৯১ । শ্রহণ কর। 
00910106175 01000107 21 £? কুইনিন্‌ হাউডোক্লোর্‌ ২ প্রেণ 
4১010 21521019521. 1160 র্যাসিড আর্সেনিয়য়ন্‌ ১/৬০ গ্রেণ 
৮৪]. 1192০9০ 01. 2  পল্ভ ইপিকাক ১/৪ গ্রেণ 
3. 18155801  £7:0  একৃষ্ানি ট্যারেক্সেসসাই. ২ গ্রেণ 
(981 13151 ০০, 2.1 পিল রিয়াই কোং ২ গ্রেণ 


101%. ৪6 1০০৫. আহারের পর সেবনীয় 


ম্যালেরিয়া | ২৪৩ 


দাত. বকের লিঙ্গ, গোগ। 
112. 1২৪, ১১২ 1 গ্রহণ কর। 
1:40 90000101200. 11771 লাইকার টি. কৃনিয়া ২৩ মি: 
[015111150 ৮75161 128. বিশুদ্ধ হল ১০--২০ £ম2 
1115. মিশ্রিত করিয়! ত্বকের নিম্নে 
119. 1২6. ১১৩ । গ্রহণ কর। 
11070102501 2 মরফিয়! সল্ফ ১/৮ গ্রেণ 
1301190 ৮861 00. সে : গরম জল ১০---২০ এম 
101. মিশিত কর। 
মরফিয়া সাল্ফের পরিবর্তে মরফিয়া ধ্যাসিটেট ও মর্ফিয়! টার্দট্ট্‌, 
ব্যবহৃত হইতে পারে 
114. ২০. ১১৪ | গ্রভণ কর। 
[0901 09. ১৬--১  ইথর্‌ ১৫--২০ “মঃ 
ত্বকের নিয়ে । 
115. £২6. ১১৫] গ্রহণ কব। 
[7101017 £. 771 আগ্গেটিন্‌ ১/২---১ গ্রেণ 
13011105 ৮18151 1). % গরম জল ২০ মেঃ 
[1 মিশ্রিত কর। 
116. £২5 ১১৬) গ্রহণ কর। 
0910106 1) 0190110- কুইনিন্‌ হাইঈডোক্রে।- 
[106 চ1, রাইড ৫ গ্রেণ 
£১010. 050190101-011, 10. £ ক্যাসি. হাইভ্োক্রো- * * 
রিকু ডিল ১ মিঃ 
৬27 8001 2). 3 গরম্ঞখজল ১০ জিঃ 


1115. . মিশ্রিত কর। 


২৪৪ ম্যালেরিয়া! 


117, £০ ১১৭। গ্রহণ কর। 

| 0010105 10501001017 2৮ 9 কুইনিন্‌ হাউডে, 1ত্রম ৫ গ্রেণ 
800 19570101007, 011 10. 1 ফ্যাসিভ, ভাইঈভেযত্রম ভিল, 

১ মি 

110 ৪101 2). 5 গরম জল | ১০ মিঃ 

118. ২০. ১১৮ । গ্রহণ কর। 
08101021509 517 111 কুইনিন্‌ ল্যাকৃট, ৩ শ্রেণ 
ড/ 211) 18101 00. সত গরম জল ১ মিঃ 

119. 1২6. ১১৯ । গ্রহণ কর। 

(0001178113 9111191) 51, ৬ কুইনিন্‌ সল্ফ ৫ গ্রেণ 
4৯010 081805027 রাাসিভ. টারটারিক্‌ ৩ গ্রেণ 
৮121] 18001 0, ৯৮ গরম জল ১৫ মিঃ 

1115. মিশ্রিত কর। 

1+81-01915 কর্ণ-বিন্দু 

20. 1২. ১২০। গ্রহণ কর। 
[১1007101 405055,5 2? লেড. এসিটেট, ১ গ্রেণ 
গু 106 0101 ৪ টিং ওপিয়াই ১ ডাম 
(15 061176 ৪ শ্লীসিরিন্‌ ১ ড়াম 
/& 008, 1২056 2 তা? গোলাপ জল ১ আঃ 

কর্ণশূল ও প্রদাহে কিঞ্চিৎ উত্তপ্ত করিয়। প্রয়োগ করিবে | 

০০0৮0170759 দৃস্তশুল বিন্দু 

121. ২০১৫, . ১২১। গ্রহণ কর! 
001. ০9150101511 9 অইল্‌ অফ. ক্লোভ ম্‌ ৫ মি: 
1201)61, 1 ইথার্‌ ১৫ মি: 


শু 150 ০012 [05 টিং ওপিয়াই “২০ মি! 


ম্যালেরিয়! ৷ ২৪৫ 


“পোকা খাওয়া (০21195) ঈীতেের গহ্বরে বিন্দু" বিন্দু প্রয়োগ. 
করিবে । তুলায় ভিজাইয়াও গহ্বরের মধ্যে প্রয়োগ করিতে পারা বায়। 
দস্তশুপে বিশেষ উপকারী । 


20815551018 যন্ত্রণানিবারক 

122. 7২০. ১২২। গ্রহণ কর। 
ব০৬৪3191110 2 ছ?? নোভাম্পেরিন্‌ ৭ [গ্রীণ 
1৮518081001) 07৬1 পাইরেমিডন্‌ ৬ গ্রেণ 
00410106 59110519506 155 কুইনাইন্‌ স্তাল্সিলেট, ১২ গ্রেণ 
0০০9618 517৮ কোভিয় ও গ্রেণ 

9০18010৪ ( সায়েটি ক1 )র বেদনায় বিশেষ উপকারী । 

123. 1২6. ১২৩। গ্রহণ কর। 
212208012 010172100 51 এমন ক্রোমাভভ, ১০ গ্রেণ 
171)0102,20179 2 ফেনাজোন্‌ ১০ গ্রেণ 
0:966118 ০1055 ৮৬ কেফিন্‌ সাইটান্‌ ৫ গ্রেণ 


সাধারণ মাথাধরা (029090102)এ উপকারী । আবশ্তক হইলে ২ 
ঘণ্ট। পরে পুনরায় প্রয়োগ করিবে । 


124. 1০. ১২৪। গ্রহণ কব। 
(019101581 [0150 ৪৮1 ক্লোরলে হাইডে, ট্‌ ৬ ড়াম 
(807191)01 ৪৮1 ক্যাম্ফর ৬ ডাম 
$৬101101001 8111 মেম্থল ৩ ভান 


একত্রে মিশ্রিও করিলে তরল হুইবে ৷ স্বামুশূল (968181518) এবং 
মন্টান্ত যন্ত্রণাধুক্ত স্থানে তুলিক! সাহায্যে লাগাইয়! দিবে ।* 


পরিশিষ (গ) 


[0171 48% (পধ্যাদি প্রস্তত প্রণালী) । 


১) এ 1265- যযালাম্‌ হোয়ে,_-ছুঈ ডাম ফট্কারী চূর্ণ, ছুট 
ছটাক জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া, 'অর্ধ সের ফুটন্ত ছুঞ্ধের সহিত মিশ্রিত 
করুন, তাহার পর একখানি পাঁতল! স্তাকৃড়ায় ছাকিয়া পান করিতে 
দিৰেন। উদ্দরাময় ও অতিসার রোগে বিশেষ উপকারী । 

২1 £1070০0.  (য়্যারোরুট্‌ ),--ছুই চামচা (চা-্চাম্চা ) 
যযারোরুট ১ ছটাক শীতল জলের সহিত উত্তমরূপে মিশ্রিত করুন; 
তাহার পর উহাতে অর্ধ সের ফুটন্ত জল অথবা ছুপ্ধ ঢালিয়া নাড়িতে 
থাকিবেন। সুগন্ধ ও সুস্বাদ করিবার জন্ত জায়ফলচূর্ণ, দাকচিনি চুর্ণ 
প্রভৃতি মিশ্রিত করিতে পারা যায়। আবশ্তক বোধ করিলে, পোর্ট 
গয়াইন (7০016 ৮102 ) অথবা 01:25179% (ব্রাণ্ডি) মিশিত করিতে 
পারেন । কেত কেহ ফুটন্ত জলের পরিবর্তে, সেই পরিমাণ শীতল জল 
মিশ্রিত করিয়া ৩ মিনিট কাল অগ্নি তাপে পাক করিয়! লইতে বলেন । 

৩1 1321195% 16115. (বালি জেলি ),--এক ছটাক পার্ল বালি 
(06211 021155 ) উত্তম রূপে ধুইয়! ৩ পোয়া! জলের সহিত উন্থুনে 
চড়াইয়! দেন। মু জাল দিতে থাকিবেন। জল মরিয়া অদ্ধ সের 
দাঁড়ালে, নামাইয়৷ পাতলা স্তাকৃড়ায় ছাকিয়া লইবেন। কিছুক্ষণ 
পরে উহা! জমিয়া যাইবে । হুদ্ধ ও শর্করা সহযোগে খাইতে দিবেন। 
গ্বকজরে উহা উত্তম পথ্য। ৃঁ 

৪1 .1391155 %/৪৪1 (বালি ওয়াটার ),--অর্ধছটাক 6811 
181165 পার্ল-বালি শীতল জলে ধুইয়া লউন। একটি পাঁতীলেবুব 
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খোসা কুচি কুণ্চি করিয়া কাটুন । একটু চিনি লউন। এই তিনদ্রব্য এঁকটি, 
পাত্রে রাখিয়া তছুপরি একসের পরিমাণ ফুটন্ত জল টালুন ; ৭--৮ ঘণ্টা 
রাখিয়! দিয়া তাহার পতন ছীকিয়া রোগীর ইচ্ছান্থসার পাতীলেবুর রস 
মিশ্রিত করিয়াপান করিতে দিবেন 1 জ্বরে ইহ! উত্তম পানীয় । ু 

অন্ত প্রকার,_একছটাক পরিমাণ 0০811-92165 (পার্ণ-বালি) শীতল 
জলে ধৌত করিয়া, পুনরায় তাহাতে জল দিয়। ৫ মিনিট, কাল অল্প ঠাঁপে 
সিদ্ধ করিয়া লইয়! তাহার পর নামাইয়। সমস্ত জল ফেলিয়! দিয়া একসের 
পরিমাণ গরম জল দিয়া পুনরায় 'অগ্নতাপে দিদ্ধ করিবেন, অর্ধসের 
থাকিতে নামাইয়।, চিনি মিশ্রিত করিয়া! পান করিতে দিবেন । 

৫। মাংস প্রভৃতির ব্রথ. (10), মাংস (হাড় ছাড়!) 
১ সের, সর্দা তরিতরকারী ১৪ ছটাক, লবণ ১৫০ গ্রেণ; মৃদু তাপে সিদ্ধ 
করিয়া ছাকিয়া লইবেন । 

৬* 7318005% 8 চ:55-7715015 (ব্রাণ্ডি ও এগ্মিকৃশ্চার )৮ 
ছুটি ডিস্বের হরিদ্রাংশ (যাহাকে কুহ্ছম বলে) শ্বেত অংশ ভইচ্ে পৃথক্‌ 
করিয়া, অর্ধ আঃ চিনি, ৪ আঃ ত্রাণ্ডি ও ৪ আঃ দারুচিনির জলের 
সহিত উত্তমরূপে মিশ্রিত করুন। অর্ধ হইতে ৪ আউন্স পরিমাণে 
খাইতে দ্বিবেন। 

৭) ]37580 9611 (ব্রেড জেলি )--২। ৩ দিবসের বাসি * 
পাঁউরুটির শাশ ছুই ছটাঁক পরিমাণ লইয়া, ৬৭ ঘণ্ট! খানিকট! জলে 
ভিজাইয়া রাখিবেন । তাহার পর নিংড়াইয়! জল ফেলিয়! দিয়া, পুনরায় 
শীতল জল মিশ্রিত করিয়া উনুনে চাপাইয়া দিন। দেড় ঘণ্ট! পরে 
নামাইয়া সরু চালুনীতে ছণকিয়া লউন। জুড়াইলে জন্দিয়া ষাইবে। 
দগ্ধ সহ না হলে, ইহা প্রয়োগ করিতে পারেন । দেন্ড ছটাক জেলির 
সহিত ২ ছটাক হুদ্ধ মিশ্রিত করিয়া খাইতে দিতে পারেনণ যাহাদের 
দুগ্ধ একবারে “সহ হয় ন! তাহাদিগকে জেলির সহিত কাচা মাংসের রম . 
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ও ক্রিম সংযোগ দিলে উত্তম পরিপোষক খাদ্দা হইয়! থাকে । মাংসের 
রস ও ব্রেড জেল অধ্কক্ষণ ভাল থাকে না, নষ্ট হইয়! যায়। দিবসে 
অন্ততঃ ছুইবার প্রস্তঠ করিতে হয় ৷ 

৮ | 01101900100) (চিকেন ব্রথ.)--ছোট ,মোরগ হইলে 
একটি, বড় হইলে অর্দধানি, ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র করিয়। কাটিয়া! দুই চারিখানি 
আদারকুঁচি ও ধনে প্রভৃতি মসলার সহিত একসের জল সহিত উন্ুনে 
চড়াইয়। দিয়, এক ঘণ্টাকাল জলের উপর রাখিবেন। মধো মধ্যে গাদ 
কাঁটিবেন। তাহার পর নামায় ছ'াকিয়। একটি পরিফষার শিশিতে 
রাথিবেন। 

চিকেন ব্রথ অন্ত প্রকার,__পূর্ব্ব “প্রকার মাংস এক্সটটি ঢাকনা বিশিষ্ট 
মৃৎ্পাত্রে রািয়! মুখ বন্ধ করিবেন। ময়দ! গুলিয়। ঢাকৃনার ধারে ধারে 
লাগাইয়া দিবেন, তাহাতে সহজে ঢাকৃন খুলিয়া যাইতে পারিবে না| 
তাহার পর একটি হাঁড়িতে জল পূর্ণ করিয়া তন্মধো এঠ মাংসপুর্ণ মৃৃ- 
পাত্রটি স্থাপিত করিয়া ২ ঘণ্টা ধরিয়! মুছুভাবে জাল দিতে থাকিবেন 
অতঃপর মৃৎপাত্রটি উঠাইয়! লইয়! ঢাকৃনা খুলিয়া ফেলিয়া, অভ্যন্তরস্ত 
পদার্থ ছকিয়! বোতলে পুরিবেন । 

৯। 1506 10128019,09, (এগ. লেমোনেড.)-এক বোতল 
শ্রীতল জলে একটি ডিম্বের শ্বেত অংশ ( অগুলাল ) অর্ধখানি লেবুর রস ও 
একটু চিনি মিশাইয়! বেশ করিয়। ঝাকাইয়! লঈবেন। জর কালে পান 
করিতে দিলে পানীয় ও খাদ) উভয় কাষই সাধিত হয়। 

১০। 7:22-7)85. (এগ. স্তাগ.)৮_-একটী মাটার পাত্রে ছু 
রাখিয়! সেই'পাব্রটি এক হীড়ী ফুটন্ত জলের মধ্যে বসাইয়৷ কিছুক্ষণ 
উন্ুনের উপর রাঞেবেন ১ ছুগ্ধ ফুটিয়! উঠিবার পূর্বে নামাইয়া লইবেন । 
একটি পাবে একটি ভিম্বের শাশ ও চিনি মিশ্রিত করিয়া নাড়িতে থাকুন, 
নাঁড়িতে নাড়িতে যখন ফেনা! উঠিতে দেখিবেন, সেই সমর উহাতে এক 


ম্যালেরিয়া ৷ ২৪৯ 


আউন্স ব্রাঙ্ডি ও পূর্বোক্ত দুগ্ধ টুকু মিশাইবেন। তরুণঞ্জরে ইহা অতি 
উত্তক্ক্ট বলকারক পানীয় । ্‌ 

১১। এম 5০9 ফট, শপ ),--আনারস, আত্ম প্রভৃতি ফল 
কুটিয়! জলে সিদ্ধু করিয়। ছাকিয়া লইবেন । রর 

১২1 0010-5/217. ( গাম-ওয়াটার ) ব! গ্দের মণ্ড :--একটি 
মৃত্পাঁত্ে অর্ধ ছটাঁক ভ্রেআ।, 2181910 (আরবি গঁদ) ও এক ছটাক চিনি 
'মশ্রত করুন। তাহাতে অর্ধ সের জল দেন। অতঃপর পাত্রটি এক 
হাড়ি কুটন্ত জলে বাইয়া, মধ্যে মধো নাঁড়িতে থাকিবেন। গঁদ উত্তম- 
রূপে জলের মহিত মিশিয়া গেলে উহাতে পাহী লেবুর রণ মিশ্রিত করিয়া 
পান করিতে দিবেন। খুকৃখুকে কাপীতে উপকার করিয়া থাকে । 

১৩।  1100921191 01171. (উন্পিরিয়াল্‌ ডিস্ক ),_-এক ডাম 
য্াসিড. টারটেট, অব. পটাদ্‌ (8010 6৪101590001 0090551) ) ২০ 
আউন্ন গরমঙ্জলে দ্রব করুন। উহাতে একটি লেবুর থোস! মিশ্রিত 
ঝরিয়৷ ছাকিয়। লইবেন। ইহা! মূত্র বৃদ্ধি করে। জরে জলের পরিবর্ডে 
বাখহার করিতে পার! যায় । 

১৪1 ]0107:51. (জঙ্কেট ),--অদ্ধ সের ছুগ্ধ চিনি সহযোগে মিশ্রিত 
করুন। ইচ্ছা করিলে এক আউন্দ সেরি (312610) মিশ্রিত করিতে 
পারেন । একখানি ডিসে (015)এ করিয়া কিঞ্চিৎ উত্তপ্ত করিয়। লউন। 
অতঃপর উহাতে ২ ডাম 85560000 ০€12171)60 ( এসেন্ন্‌ অব. রেনেট্‌) 
মিশ্রিত করুন। যেই জর্মবার উপক্রম হইবে অমন উহাতে একটু 
জায়ফল-ঘষ। ও দারুচিনি চূর্ণ দিবেন। শীতকালে জমতে খিলম্ব হয়, 
এ জন্য উন্ুনের পাড়ে রাখিতে হয় । রোগীর ছুগ্ধে অরুষঠি হইলে তাহার 
পরিবর্তে ইহ! দিতে পারা বায়। পে 

১৫। (৫০81]735, ( কউমিন্‌),-২-ছপ্ধ আউটাইয়! শীতল করিয়া 
(সো! ওয়াঁটারের বোতলে পুরিবেন ৷ উহার মধ্যে একটু চিনি ও ২০ 
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গ্রেণ 12275 75850 ( ভিয়েন! ইয়েক্ট) দিবেন। বোৌতলটি নুতন 
ছিপিছ্ার! বন্ধ করিয়! পিতলের অথব! লৌহের তার দ্বার বোতলের গলার 
সহিত দটভাবে বাধবেন। বোতল গুল চিৎ করিয়া শীতল স্থলে 
ঝাখিয়া দিবেন। দিবসে ছুঈবার করিয়। ঝাকাইয়! দিবেন্। সাধারণতঃ 
৬ দিবসের মধ্যে ব্যবহারের উপযোগী হইবে । শ্রীক্ম ও বর্ষাকালে ইহার 
পূর্ব্বেই প্রস্তত হয় 

১৬। 1111. 160001790€. (মিল্ক লেমোনেড. ),--মর্দধ ছটাক 
“নি, এক ছটাক লেবুর রস এক ছটাক সেরি, একটি মাটীর পাত্রে 
স্বাপিত করুন, উহাতে এক পেয়ালা ফুটস্ত জল দিয়া নাড়িতে চাঁড়িতে 
থাকিবেন ; পরে এক পোয়া! কাচ। দ্ুপ্ধ মিশ্রিত করিয়া নাড়িবেন। 
জমিয়া গেলে ছ'কিয়! পান করিতে দিবেন । 

১৭ 178700806. ( লেমোনেড. "একটা পাতীলেবুর খোস৷ 
কুচি কুচি করিয়া কাটিয়া ও লেবুব শ'াস চাক! চাকা করিয়া! কাটিয়। 
একটি ঢাকৃনা বিশিষ্ট পাত্রে রাঁথিয়। অদ্ধ ছটাক চিনি ও অর্থ সের ফুটন্ত 
জল ঢালিয়া দুখ বন্ধ করিয়! রাখুন । শীতল হইলে ছাকিয়া পান করিতে 
দিবেন । 

১৮। অন্ত প্রকার»--কতকটা চিনির সহি ৭্ববের খোস। ঘসিয়। 
তাহার পর উহাত্ডে একটু লেবুর রদ চিপিয়া দেন। অন্ধ সের শীতল 
জল বা বরফ-জল মিশাহয়! পান করিতে দিবেন । 

১৯ | [,915008.0 5৫1৮0901116. ( লেমোনেড, এফার্ভেসিং), 
_-একটি বড় লেবুব রূস চিপিয়া মাটীর পাত্রে রাখুন, কতকটা চিনিতে 
লেবুর খোসা ঘৃসয়! লেবুর রসের সহিত মিশ্রিত করুন) এক পোয। 
পরিমাণ বরফ জল, অভাবে শীতল জল মিশ্রিত করুন। পান করিবার 
কাঁলে উহ্থাতে একটু সোডা বাইকার্ব্ব (9০৫1 1197) ফেলিয়া দিলে, 
ফুটিতে থাকিবে, তদবস্থায় পান করিতে দিবেন । 


ম্যালেরিয়া । ২৫১ 


২০। 0200591 61001. (ওটমিল গুয়েল *-৮-সিকি ছুটাক 
ওট মিটল্‌ (9৪07)681) অর্দ ছটাক জলে গুলিয়া, উন্ভাতে অর্ধ সের ফুটস্ত 
জল দিয়! মু তাপে ১০ মিনিট ফুটায়! লউুন । মধো মধ্যে নাড়িতে 
ভূলিবেন না। * চিনি দিয়া থাইতে দিবেন । ৯ 

অন্য গ্রকার-- 

অর্ধ ছটাক ওটমিল্‌ ,০%01)71) একটু চিনি ও লবণ এক পেয়াল৷ 
ফুটন্ত জল ও এক পেয়াল! হুপ্ধ সংগ্রহ করুন ' ওটমিল্‌, লবণ, চিনি 
একত্র মিশান । উহাতে গরম জল টকু দিয়া ১০--৩০ মিনিট কাল * 
মল্প তাপে রাখিয়া পরে নামাইয়! ইা1কিয়া৷ লইয়া, পুনরায় উন্নুনে চড়াইয়। 
দিবেন । এবার ছু্ধট্রকু দ্িবেন। যেই ফুটিতে আরম্ভ, করিবে অমনই 
নামাইয়। লইবেন । একটু গরম গরম খাইতে দিবেন । 

২১। 76060171580 7111, ( পেপ্টনাইজড. মিল্ক ),--এক 
পেয়াল! ছুগ্ধের সহিত ৬০ ফোটা 1510. 001০85 ( লাইঈকরু পেপ্টিকান্‌ 
ও ১০ শ্রেণ সোডি বাঁটকার্ধ মিশ্রিত করুন। তাহার পর ঈষৎ উদ্ম 
স্থানে রাখিয়! দিবেন । এক ঘণ্টা পরে উক্ত ছুপ্ধ শন্প হাঠাউয়া খাইতে 
[দন 1 উচ্ছ| করিলে উহার সহিত শর্করা মিশ্রিত করিতে পারা যায়। 
“]7717 01011075 700001015176 00%/0615% বা 58৮01 200 
1100165 “199101018151105 7291165” দ্বারাও সহজে দ্প্ধকে 0০06০- + 
1190 করিতে পার! যায় । 

২২1 [২1০ 015817. (রাউন্‌ ক্রিম ),-এক ছটাক পুরাতন চাউল 
৫1৭ বার ধুউয়া, ডবল বলার (00801 1909110£) নামক পাত্রের 
ভিতরকার খোপে চাউলগুলি 9 ছুই পেয়ালা দ্দ্ধ রাখুন ৯ ধাঠিরের খোপ 
জলপুর্ণ করুন । তাহার পর অপ্তাপে ৩ ঘণ্ট। কাল সিদ্ধ করিবেন । 
চাউলগুলি গলিয়! ছৃগ্ধের সহিত মিশ্রিত হইলে যেটুকু ছু্ধা কমিয়া ফাঁইবে 
সেটুকু পুরণ করিয়! দিবেন; চাটু বাঁড়িসে করিয়া পুনরায় জালের » 


২৫২ মাধলেরিয়া । 


উপর স্থাপিত করিবেন । ছুটি ভি্বের শাশ এক ছটাক চিনি একত্রে 
মিশ্রিত ক'রয়। পূর্বেই একটি পাত্রে রাখিবেন ৷ চাটু বা ডিসের উপরি- 
স্থিত হুপ্ধানন যেই ফুটিয়া উঠিবৰে অমনি তাহাতে ডিস্ব প্রভৃতি টালিতে 
বাঁকিবেন ও চাম্চ1 দ্বারা নাড়িবেন। ২৩ মিনিটের মধো,।জাময়। যাইবে, 
৩খন নামাইয়! একথানি ডিসে ঢালিবেন। ইভা বেশ মুখপ্পিয় | জব 
হইতে আরোগা কালে রোগীকে দিঠে পারা যায় । 

২৩। [২1০৪ 10111. (রাইন মিল্ক) ছুধভাত,__দ্ধ ছটাক পুরাতন 
চাউল ১০ ঘণ্ট। জলে ভিজায় রাখুন । তাহার পর ধুইক় ছায়া! একটি 
পাত্রে রাখিবেন। উহাতে অর্ধ সের ফুটন্ত হঞ্ধ ৪ চিনি দিয়া নাড়িতে 
থাঁকুন । পরে মুছু চাপে এক ঘণ্ট। পাক করিবেন শেষে নামাইয়! ছাকনি 
দ্বারা ছাকিয়া লউন । চাউলের পরিধর্ডে সাগুদানা ব্যবহৃত হইতে পারে। 

২৪। চ২1০০ 508০ (রাইন্‌ গ্প),__সিকি ছটাক পুশীঙন চাউল ৭৮ 
ঘণ্টটকাল জলে ভিজাইয়া রাখুন। তাহার পর অগ্ধ সের ফুটন্ত জলে ফেলিয়া 
বেশ করিয়া নাড়িবেন ; শীতল হইলে চাউলগুলি ছাকিয়৷ তুলিয়া পুনর্ববার 
গরম জলে দিয়! চড়াইয়। দিবেন ; ছুট ঘণ্টা রাঁখিয়! একটু লবণ, ছুইটি 
ডিম্বের হরিদ্রাংশ মশ্রিত করিয়। নামাইয়। লইবেন। গরম গরম খাইতে হয়' 

২৫1 1২100 ৮2891 ( রাইন্‌ ওয়াটার ),_-ত্ধ ছটাক চাঁউল 
ঠাগ্ড1 জলে ধুইয়! এক সের জলের সহিত উন্থুনে চড়াইয়! দ্রিবেন । প্রথম 
তিন ঘণ্ট। অল্প জাল দিয়! পরে এক ঘণ্ট। অধিক জাল দিবেন। শেষে 
নামাইয়া ছাকিয়া লইয়। লব্গচুর্ণ প্রভৃতি দিবেন । রক্তাতিসার 
উদ্বরাময় রোগে বিশেষ উপকারী । 

২৬। $৪৮০-_সাগু,_দিকি ছটাক সাগুদানা ১ পোয়। শীতল 
জলের সহিত অগ্রিতে চড়াইয়! দেন । ১ ঘণ্টাকাল সিদ্ধ করুন। মধো 
মধ্যে গাদ কাটিয়া দ্রবেন। আখম্তক হইলে 7০7 (পোর্ট ) অথব' 
ব্রাণ্ডি মিশ্রিত করিতে পারেন । 


মালেরিয়! | ২৫৩ 


২৭। মতন্তের সূপ-_৩।৪টি সিং, মাগুর অথবা কউ মত্ম্ত কুটিয়া 
ধুইয়া লউন। ছু চার কুচি আদা, চারিট! পনে, রাধুনী 'পিভূ€* মসলা সত 
» পোয়া জলের সহিত বেশ করিয়। সিদ্ধ করিয়া ছাকিয়া লইবেন | 

২৮। 9031002 16115 (টাপি কা জেলি),_-এক পেয়ালা (97008 ০ 
(টাপিওকা ) অর্ধ সের জলে ভিজাইয়া রাখুন; যখন দেখিবেন 
যে, উহা বেশ নরম হইয়াছে, তখন একটি পাত্রে করিয়া! চিনি, লেবুব 
বস একটু লবণ ও অদ্ধ সের জলের সভিত উন্ুনে চড়ায়! দ্রিবেন। ফুটিয়া 
উঠিলে নামাইয়! ডিসে ঢালিবেন ' ঠীণ্ড। হইলে খাউতে দ্দিবেন | 

২৯। পুতিন 17220 10100. (র-মিট যুষ, পাছার দিককার মাংস 
কুচি কুচি করিয়! থেত্লাইয়! লইয়া তাহাতে যতখানি মাংস সেই পরমাণে 
শীতল জল মিশাইয়! একটী শীতল স্থানে রাখিয়া দিবেন । তাচার পর 
শক্ত হ্যাকড়।! দ্বারা ছাঁিয়! লইবেন । 

[২৪৬/-02986 191০০ ( র-মিট যুষ ) দ্বিতীয় প্রকার ঃ_-পাছার মাংস 
হইতে চর্বি বাছিয়! ফেলিয়াঃ কুচি কুচি করিয়া কাটিয়া লইবেন। তাঁহার 
পর একটা পাত্রে রাখিয়! উহাতে শীতল জল মিশ্রত করিবেন । ১18 
ফোটা ফ্ল্যাসিভ. হাইডোক্লোরিক্‌ ডিল ও একটু লবণ দিবেন। অধিক 
জল দ্িতে নাই--একটু মাখা মাথা! হইলেই কাঁজ চলবে । এক ঘণ্ট! 
কাল রাখিয়! দিবেন; মধ্ো মধ্যে নান! চাড়িয়। দিতে হয়; তাহার 
পর ছাকিয়া লইবেন । 

৩০1 [71002 %/25£ (লাইম ওয়াটার ) বা চুণের জল-_আড়া 
সের পরিমাণ জল ও অর্ধ ছটাক চুণ (5121550 11779) একটী বোতলে 
পুরিয়া বোতলের মুখ ছিপিবদ্ধ করিয়! কয়েক মিনিট ধরিয়া £বাকাইতে 
থাকিবেন॥ তাহার পর বোতলটি একটি স্থানে রাখিয়। দ্রিবেন, ২৪ ঘণ্টা 
পর ছাকিয়া লইবেন! চুণের জলের বোভলের মুখ খুলিয়া রাখিতে নাহ; 
বাসু প্রবেশ করিলে খারাপ হইয়া যায় | | 


পরিশিষ্ট (ঘ) 


ম্যালেরিয়ার সংক্ষিপ্ত বিবরণ |. 
( জনসাধারণের সম্মুখে পঠিত হইবার জন্ত লিখিত ) 
দ্যাতলল্িক্া কীভীন্ুু গ দ্ানেেতিল্া। তুলল £- 
ম্যালেরিয়া বা ম্যালেরিয়া জ্বর অনেকগুলি নামে অভিহিত । ষথা1-_ 


[১9179010178 ( প্যালুণ্ডয়াম ); 
115151515৬5] ( মাশ. ফিভার্‌ ), 
07815 0৬০1 ( জঙ্গল ফিভার্‌) ; 


8586 ( এগু )১ 129110010 6৪৮৪: (পিরিক্মোডিক ফিভার্‌) ; 
ইত্যাদি । 

প্রধানতঃ ম্যালেরিয়। গ্রীন্মগ্রধান দেশের রোগ | শীতগ্রধান দেশে 
ইহা কদাপি হইতে দেখ। যায় । যে সকল স্থল স্যাৎসেতে বা আদ্র, 
সেই সকল স্থলেই সাধারণতঃ ইহার প্রকোপ অধিক থাকিতে দেখা 
বায়। সচরাচর শ্রীম্ম ও বর্ষ। খতুতেই, ইহ! বাপক হইয়! ছাড়ার । 
এদেশের লোকের! যে-সকল রোগে ভোগে, ম্যালেরিষাই তাহাদের মধো 
সর্বপ্রধান স্থান অধিকার করিয়। থাকে; ইহা একরপ স্থির হইয়াছে 
যে, আমাদের এট বাঙ্গল! দেশে, প্রার সিকি পরিমান রোগ এই ম্যালে- 
রিয়া ভিন্ন আর কিছু নহে। 

দ্যাতললিস্া আনে কাাজঞ। ৮ 

চ195090৭1 বা! কাঁটাণু₹--এই জরের আসল কারণটি হইতেছে 
এক প্রকার কীটাণু; ইহাকে 19500001010) 108191190 ( প্রযাজ মোডি- 
য়ান্‌ ম্যালেরিয়! ) কহে। 


ম্যালেরিয়]। ২৫৪ 


এই কাঁটাণু এনৌফেলীন্‌ (2701)615 ) নামক এক প্রকার মশক 
ংশন দ্বার মানব শরীরে প্রবেশ লাভ করে। মানবদেহে প্রবেশলাভ: 

করিৰার পর, এক একটি কাঁটাণু এক একটি লোহিত কণিকার মধ্যে 
প্রবিষ্ট হইয়৷ বদ্ধিত ও পরিপুষ্ট হয় । এইরূপে লোভিত কণিকার মধ্ো 
খন পূর্ণতা আপ্ত হয়, তখন উহ্বারা আপনার দেহকে বিভক্ত করিয়া 
কতকগুলি. 529£55 অর্থাৎ কোরক কাঁটাখু উৎপন্ন করে। এই কোরক 
গুলি লোহিএ কণিকাঁকে ভেদ করিয়। বাহির হইয়া রক্তের মধ্যে ভাসিতে 
থাকে, এবং এক একটি কোরক এক একটি লোহিত কণিকার মধ্যে 
প্রবেশ করে ও কাল সহকারে বর্ধত হইয়া কোরক উৎপাদন করে ; সেই 
কোরক গুল আবার লোহিত কণিকাকে ভেদ করিয়া বাহির হইয়া, 
আবার নুতন নূতন লোহিত কণিকাকে আশ্রয় করে। এই রূপ চক্রকারে 
তহার! অনির্দিষ্ট কালের জন্ত মানুষের দেহ মধ্যে বংশ রক্ষা! করিঠে 
পারে । 

যতদিন কাটাণুর সংখা! রক্তের মধ্যে তেমন বৃদ্ধি ন1 পায়, ততদিন 
রোগীর স্পষ্টাকারে জর হইতে পারেন!) কিন্তু যেই তাহাদের সংখ্যা খুব 
বৃদ্ধি পায়, রোগীর অমনি জর ফুটিয়! বাহির হয়। 

ত্ছলোত্পীদক্ি পদ্দের্থ।- রক্তে যে সব কাঁটাণু থাকে, 
পাহারা প্রায় একই সময় পরিণত হয় এবং একই সময় লোহিত কণিক। 
ভেদ্‌ করিয়া রক্তের মধ্যে ভাসিতে থাকে। ইহার! যে সময় লোহিত কণিক। 
ভেদ করির! বাহির হয়, সে সময় ইহাদ্দের সহিত খুব সম্ভবতঃ এক প্রকার 
বিষও নির্গত হয়; এই বিষই জরের কারণ । এই বিষ যতক্ষণ রক্তে থাকে, 

ততক্ষণ জর থাকে । সাধারণতঃ দেহ হইতে নিঙ্গাস্ত হইতে, ইহার ৬ হইতে 
৪০ ঘণ্টা, কখনও বা ইহা অপেক্ষাও অধিক: সময় লাগে_-কাল্সেই ততক্ষণ 
জর লাগিয়ূই থাকে । বিষট! যেই দেহ হইতে মল ুতরাদির সহিত স্তিগত ' 
হুইয়! যায়, রোগীর" জবরও অমনি ছাড়িঈ' যার়। ইতিমধ্যে কিন্ত আর 


২৫৬ ম্যালেরিয়া । 


একটী ব্যাপার ঘটিতে থাকে | রস্তকণিকার মধো একদল 500159 বা 
£কাব্ক পবিণিত ভইস্র/ পরিশেষে কতকগুলি 5109165 বা কোরক 
উৎপন্ন করিয়া তুলিতে থাকে ৷ এই নুতন কোরকগুলি আবার যেউ লোহিত 
কণিকাকে বিদীর্ণ করিয়া রঞ্রশ্সোীতে ভাসতে আরম্ভ করে, রোগীর আবার 
সেই সময় যে জবর দেখা দিবে, তাহা স্পষ্টই দেখা যাইতেছে । এইরূপে 
বহুকাল পরিয়া রোগীর পালাক্রনে জর চলিতে পারে। 

এনকতক্রল বা! [২6100106506 0651 ;১--অনেক সময় আবার 
এমন ঘটিতে দেখ! যায় যে, রোগীর রক্তে ষে সব কাঁটাণু আছে, সবগুলি 
এক বয়সের নয়, সুতরাং ইহাদের পরিণত হইতে এবং কোরক উৎপাদন 
করিতে ভিন্ন ভিন্ন সময় লাগে। এরূপ স্থলে একদল কাটাণু কর্তৃক 
উৎপন্ন জরের বিচ্ছেদ হইতে না হইতে আবার জর দেখা দেয় | 

এইরূপে ঘুরিয়। ফিরিয়৷ উল্টাহয়! পালটাইয়! রোগীর জর চলিতে 
পারে। অনেক কারণে জর ঘুরতে পারে। রোগী ষদি রৌদ্রে বায়, কি 
ঠাণ্ডা লাগায়, কি ভিজা কাপড়ে থাকে, কি জলে ভিজে, খাএয়৷ দাওয়। 
সম্বন্ধে অমিতাচরণ করে, হাহা হইলে জর ঘুরিতে দেখা যায়। কিন্তু 
সর্ধাঁপেক্ষ। প্রধান কারণ হইতেছে, অতিশয় শরীরের কি মনেব ক্রাস্ত। 

কোন স্বাস্থাকর স্থানে গেলেই বে, ঘুরিয়া ফিরিয়! জর হওয়া বন্ধ 
হইবে তাহার কোন মানে নাই । 

রোগীর রক্তে যদ একটা মাত্রও কাঁটাণু থাকে, তা হলেও যে 
চাহার পুনগায় জর হবার সম্ভাবনা আছে, একথা ভুলিয়! যাওয়া উচি* 
নয়। 

মালেরিয়া কীট'ুস্বধু যে কেবল জর উৎপন্ন করে, তাহা নহে; 
হারা রোগীকে নারক্ত করে, শাহার প্লীহাটা বড় করিয়৷ তুলে । একবার- 
কান জরে এ সকল বড় তেমন একুটা হইতে দেখ! যায় না । ,কিন্ত বার 
বার জর হইতে থাকিলে, ইহারা. “বলক্ষণ ভাবে দেখ। দিতে পারে । 


মালেরিয়া ৷ ২৫৭ 


ম্যালেরিয়! জরের সঙ্গে কতকগুলি সাংঘাতিক উপসর্গ যুক্ত হয়; 
অনেক সময় রোগীর প্রাণ বিয়োগ ঘটাইয়। থাকে--সর্ধাপেক্ষ। প্রধান 
উপসর্গটি হইতেছে-_-হেমোগ্লোবিন্ুরিয়া (1296000-2100178075 )। 
অনেক রোগী আবার নিউমোনির়া, ডিসেপ্টারী (45501151) প্রভৃতির 
দ্বারা আক্রান্ত হইয়। প্রাণত্যাগ করিয়। থাকে । 

রোগী যদি বাচিয়। থাকে-_-যদ্দি কোনরূপ প্রাণধাতক উপসর্গ উপ- 
স্থিত হইয়া, তাহার প্রাণ বিয়োগ না ঘটায়, তাহ! হইলে, কিছুকাল পর 
রোগীর রক্তে আর ম্যালেরিয়! কীটাণু থাকিতে দেখ! যায় না; এ সময়ে 
সে সম্পুণ স্থস্থ হইয়। থাকে এবং তাহার শরীরের মস্যে ম্যালেরিয়! শ্রতিরোধ 
করিবার মত একট শক্তির বিকাশ হইয়া থাকে । এইরূপ প্রতিরোধ 
শঞ্তিকে (11000011107 (ইমিউনিটী) কহে। 

ম্যালেরিয়া! কীটাণু অনেক প্রকারের আছে ; ইহাদের মধ্যে তিন 
প্রকারই বিশেষ উল্লেখযোগ্য । যথা ;-- 

(১) চাতুর্থক বা 98977 09185166 5 ইচারা প্রতি চতুর্থ দিনে 
ক্থর উৎপন্ন করিয়া থাকে। 

(২) হৃতীয়ক ব1 5020 0819510৩ ( টার্শিরান্‌ প্ঠারাসাইট. )। 
ইহারা গ্রাতি তৃতীয় দিবসে জর উৎপন্ন করে । 

(৩) 151627910 বা! অনিষ্ট প্রবণ কীটাণু ; ইহার! ষে জর উৎপন্ন 
করে ভাহ! সাধারণতঃ কঠিন আকার ধারণ কৰে এবং অনেক সময় 
রোগীর প্রাণনাশ করিয়! থাকে । 

কোন মণালেরিয়াগ্রত্তের শরীর হইতে একটু রক্ত লইয়! যদি কোন 
ুস্থ ব্যক্তির দেহ মধ্য প্রবিষ্ট করাইয়া! দেওয়া যায়, তাহ! ,হইলে, উক্ত 
সুস্থ ব্যক্তিরও জর হইতে পাঁরে। মানুষের যেমন ম্যালেরিয়! জর হয়, 
বাদর, ৰাছড়, খুক্রী প্রসৃতিরও সেইন্ধপে, হইতে পারে। ইহাদের খে 


সকল কাঁটাণুর দ্বার! জর উৎপন্ন হয়, তাঁহারা মাজযের কীটাণু হইতে সম্পূর্ণ 
পু ১৭ 


2৫৮ গালেরিয়া । 


বওস্ব। বে.কীটাণু মান্থুষের জর উৎপন্ন করে, তাঁহ! বাঁদরের কিছুই 
কচিতে পারে না, আবার বাদরের জ' যে কীটাণুর দ্বারা হয়, তাহার! মান্গু- 
ঘের কিছুঈ করতে পারে না। ্‌ 
বহুবিদ পরীক্ষ! দ্বার। স্থির ভঈয়াছে যে, (611001781১1) 
সিন্কোন' বার্ক যা ভইতে কুইনাইন প্রাপ্ত হওয়! যার, তাহার 
মাতে রিয। কীটাণু নশ করিবার অসাধারণ শক্তি আছে । এই কারণে 
মালেহিয়। অব্বে কুইনাইন প্রয়োগ ছানা চিকিৎস। করার আবশ্তক। 
দেহের মধাকার ম্যালেরিয়া কীটাণু"ক বিনষ্ট করিতে হইলে, অন্পমাত্রীয় 
কুইলাইন্‌ দিলে, চলিবে না । জর বন্ধ হার পর? ২.৩ মান ধরিয়া 
গ্রাতাভ কুইনাহন সেবন করা কর্তবা। অন্ততঃ পক্ষে ৫ গ্রেণ মাত্রায় 
৩1৪ মাস দৈনিক কুইনাইন সেবন করা আবশ্যক । 
ন্যালেরিয়া কীটাণু মানুষের লোহিত কণিকায় থাকিয়া 90169 বা 
মানুষ ্ালেরিয়রস্ত . কোরক উৎপন্ন ববে, এ কথা ইতিপূর্ব্বে কথিত 
কি করিয়া হয়”? হইয়াছে । এ সব ছাড়া আর কতকগুলি ম্যালে- 
রিয়া! কীটাণু থাকে, সে গুলিকে স্ত্রী পুরুষে বিভত্ 
করা যাইতে পারে। 
এনোফেলীস্‌ জাতীয় মশক ঘর্দি কোন ম]ালেরিয়া রোগীকে দংশন করে, 
রক্তের সহিত মালেরিয়। কীটাণুও তাহাদের উদর মধ্যে প্রবেশ-লাভ করে। 
এই সকল কীটাথুর মধ্যে যদ কতকগুলি পুরুষ ও স্ত্রীথাকে তাহা 
ইঈলে উহাদের সন্মলন ঘটে, তাহাতে ম্ত্রী কীটাণুর গর্ভ-সঞ্চার ভয়, 
উর ফলে কতকগুলি 90০0: বাঁ তকোরক উৎপন্ন হয়। কালক্রমে এই 
সক্চল “কারক মশকের হুলের গোড়ায় আসিয়া সঞ্চিত হয এবং ইভারা যদ 
কোন বাক্তিকে দংশন করে, তাল হইলে হলের গোড়ায় সঞ্চিত 
ঝোরকগুলি উক্ত বাক্তির রর্ত মধ্যে প্রবিষ্ট হয় এবং তাহাকে 
মালেরিয়াক্রাস্ত করিয়া থা.” । | 


এ]ালেরিয়া | ২৫৯ 


তাহা হইলে দেখ। যাইতেছে _ম্যালেরিয়া কাঁটাধু পধ্যায়ঞমে মাছের 
দেহ হইতে এনোফেলীন্‌ মশক'দেহে এবং মশক দেহ হইতে মানুষের 
দেহে গমনাগমন করিতে পারে । 

নকল মশকইু ষে মালেরিয়া কীটাণুর বাহন, শাহ|। নভে ) কেবল মাত্র” 
এনোফেলীন্‌ মশকউ মালেরিয়! কীটাণু বন করিতে পারে । 

এনোফেলীন্‌ মশককে দেখিলে চিনতে পারা "যায় । ইহাদের 
পাথ। 59065 অর্থাৎ ফোটা ফোট! দাগঘুক্ত । সমতল ক্ষেত্রে বসিবার 
কালে, ইহাদের দ্রেহট1 ভূমির সহিত লম্মভাবে থাকে-_পাঁধারণ মশকেব 
দেহ, বসিবার কালে লশ্বভাবে না থাকিয়। 1,011201051 বা সমাস্তরলভাবে 
থাকে! 

ম্যালেরিয়! যদিচ বসন্ত, হাম প্রসৃতি রোগের স্থায় ছোয়।চে রোগ 
নয় বটে, তথাপি ঈহাকে এক হিসাবে দেখিতে গেলে, সংক্রামক রোগ 
বলা যাইতে পারে। 

বহু প্রাচীন কাল হইতেই লোকে জানিত যে, মালেরিয়! সাৎসেতে 
জন্ভুলাকীর্ণ দেশসমূহেরই রোগ । 

জলে বা বাতাসে ম্যালেরিয়া বিষ থাকে নাঃ বহু পরীক্ষা দ্বারা ভলে 
বা বাতাসে ম্যালেরির! কাটাণু পাওয়া যায় নাউ । তবে জলা ভূমিতে 
নাকি সশক উৎপন্ন হয়, এই কারণে, লোকের এককালে ধারণা হইয়াছিল 
যে, আর্ধ সত হসেতে ভূমি হইতে যে বাপ্প. উঠে» তাহাতেই ম্যালেরিয়ার 
বিষ বিদাামান খাকে। সে ধারণা যে একবারে ভূল ধারণা, তাচাঠে 
আর বিন্দু মাত্র সন্দেহের কারণ দেখা যায় না। জলা জারগ! "হইতে 
উৎপন্ন হইয়! এনোফেলীস্‌ মশকবৃন্দ নিকটে লোকালয় থাঁকিলে, তথায় 
গমন করে এবং লৌক জনকে দংশন করিতে থাকে । সাধারণ ত: ইহাক্। 
রাত্রি ভিন্ন ভি দিবাতীইগ কাহাকে দংশন কক্ছে, না; গৃহে যদ্দি এমন কেহ 
থাকে, যাহার রক মধো ম্যালেরিয়া কীটাথু আস, তাহা হইলে, দংশ 


২৬০ ম্যালেরিয়া | 


রক্জশোষণ_ক.ল, ম্যাজেরিয়! কীটাণুও মশকের উদর মধ্যে প্রবেশ লাভ 
করিতে পারে, অতঃপর মশকদহে এ কাঁটাণুহইতে অনেকগুলি 30769, 
ৰা কোরক উৎপন্ন হইয়! উহার ছলের গোড়ায় সঞ্চিত হয়। এই মশক 
আবার যাহাকে যাহাকে দংশন করে, তাহার তাহার শরীরের মধ্যে মালে- 
রিয়! কীটাণু প্রবেশ করাইয়! দরিয়া, তাহাকে তাহাকে ম্যালেরিয়! আক্রান্ত 
করিয়া তুলে। 

এইরূপ ঘটনা যে স্থানটিতে ঘটে, লোকে সে স্থানটিকে 191511009 
ব৷ ম্যালেরিয়াক্রাস্ত দেশ বলে। 

11819110905 91.0০ বা মালেরিয়াত্রাস্ত স্থানের অধিবাসীদের শ্রায় 
সিকি পরিমাণ লোকের রক্তে ম্যালেরিয়ার কাঁটাণু থাকিতে দেখ! 
যায়। 

ম্যালেরিয়া! কাঁটাণুযুক্ত এনোফেলী্‌ মশক লইয়া গিয়া ষ্দি কোন 
স্ুস্ক দেশে ( যেখানে ম্যালেরিয়ার প্রাহুরভাব নাই ) ছাড়িয়! দেওয়! যায়, 
তাহা হইলে উক্ত সুস্থ, ম্যালেরিয়া-বিহীন স্থানটিও ম্যালেরিয়া ক্রান্ত হইয়া 
উঠিতে পারে। 

মালেরিয়াক্রান্ত দেশের শিশুদেরও যে ম্যালেরিয়। জর হয়, তাহা ও 
এই মশক দংশন ছারা হয়, জানিবে । 

এই শব শিশুদের যদি চিকিৎসা! ও যত্ব না কর! হয়, তাহা হইলে 
তাহারা বহু বৎসর ধরিয়া উল্টাইয়! পাল্টাইর! জরে ভূগিতে থাকে । 
” ইহাদের প্লীহ বড় হয়, গায়ে তেমন রক্ত থাকে না! । ১২ বৎসর বয়সের 
' পর শিশুব শরীরের মধ্যে ম্যালেরিয়ার আক্রমণ হইতে আপনাকে রক্ষ। 
করিবার মত শএ্রকটা শক্তি জন্মাইতে দেখ! যায়। এই প্রতিরোধ 
শক্তিটি দেখ! দেএয়ার পর হইতে, তাহার আর পুর্বের মত শীঘ্র শীঘ্র জর 
হইতে পারে না। এই কারণে শিশুদের যত জর ভইঢ দেখ। যায়, 
বয়স্কদের সে পরিমাণ হইতে !থা যায় না । 


ম্যালেরিয়। । ২৬১ 


ম্যালেরিয়াক্রাস্ত দেশ মাত্রেই, অধিকাংশ শিশুও রে মালোররর 
কীটাধু থাকিতে দেখ! বাঁয় এবং ইহাদের প্লীহাও স্বাভাবিক অপেক্ষা 
বড় হয়। 

এই সব দেশে একটু বয়স্ক শিশুদের নিকট হইতে এনোফেলীস্‌ মশক” 
দংশন ত্বার। সদ্যজাত শিশুরাও ম্যালেরিয়। আক্রান্ত হয়। এইরূপে 
বছ বৎসর' এমন কি শতাব্ি ধরিয়! স্থানটি মালেরিয়াত্রীস্ত দেশ বলিয়! 
খাত হইতে পারে। 

ম্যালেরিয়াক্রান্ত দেশে কোন নবাগত অথ বযদ্দ একটি মাত্র 
রজনী যাপন করেন, তাহা হইলে, তিনিও মা1লেরয়াক্রাস্ত হইতে 
পারেন। 

রোগাক্রান্ত ব্যক্তিদের বদি সুস্থ বাক্তিদের হতে আশাদা করিয়া 
রাখ যায়, তাহা হইলে, নুস্থ বাক্তিদের আক্রমণের সম্ভাবনা অনেক 
পরিমাণে হাস হঈতে দেখা যাঁয়। সুস্থ বাক্তিকে যদি নিশ্াস্তই রুগ্ন 
বক্তির ঘরে থাকিবার আবম্তক হয়, তাহা হইলে তিনি যণ্দ এমন 
ক্যবস্থ| করিতে পারেন যে, তাহাকে মশায় কামড়াতে ন! পায়, তাহা 
হইলে তাহার জর হইবার সম্ভাবন! অনেকট! কমিয়। যায়! এই কারণে 
মযালেরিয়াক্রাস্ত দেশে মশারি বাবহার কর! খুবই ভাল। প্রতাভ ১০ গ্রেণ 
করিয়া কুইনাইন্‌ সেবন করিলেও ম্যালেরিয়৷ আক্রামণের সম্ভীবনা বহুল 
পরিমাণে হাস হইঠে দেখা যায় । ৃ 

ম্যালেরিয়া! জরের ব্রগ্গান্ত্র হইতেছে কুহনাহন। ইহা যে সুধু মালেরিয়ার 
আক্রমণ নিবারণ করে, তাহা নছে £ ইভ! মাালেরিয়। জর বন্ধ করিতেও 
সমর্থ। সাধারণ জরে দৈনিক ৩৪ গ্রেণ মাত্রায় প্রয়োগ করিলৈ, প্রায়ই 
জর বন্ধ হইত দেখা বায় 1 পালা জরে, জর কমি: আস্ত হইলে, স্ব 
সময় হইতে কুইন।উন্‌ দিতে আ'রস্ত ব্রেতে হয়? কস? একজরে জর 
যে সময় ক্ু খাবে, সেই সময় দিতে ওয় | এবইজনে এবং কঠিন ম্যালেরিয়। 


২৬২ ম্ালেরয়]। 


সি 

উঠে কুইনাইনৰ মাত্র! বেশি হওয়া আবস্তক। জর যেখানে ধৃৰ কঠিন 
বলয়! বোধ হয়, সেখানে জরের ই।প কালের জন্ত অপেক্ষ! না করিয়। 
ভোগীকে দেখিবামাত্র কুইনাঈন্‌ প্রয়োগ করিতে হয়। 

" ম্যালেরিয়া জর বন্ধ হইলে অন্ততঃ ২৪ মাঁস প্রতাহ £ গ্রে করিয়। 
কুইনাইন্‌ সেবন করার আবশ্তক। এমন করিলে জর আর না ঘুরিবারই 
কথা। জর হইতে আরোগ্য লাভ করিয়া ৩৪ মাস রোগীকে খুবষ 
সাবধানে থাকিতে হয়। অতিশয় শাশীরেক কি ম'নমিক শ্রম করিতে 
নাই। রৌদ্ডে বেড়াষ্টতে নাই, 21৩! লাগাইতে নাই! গুরুপাক দ্রবা 
খাইতে নাই । এক কথায় তাহাকে মন্পূর্ণ নুস্থ ভাবে জীবন য/পন 
করিতে চেষ্টা করিতে হয় ' 


সম্পূর্ণ 


